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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain
muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO
Esityksessd ehdotetaan muutettavaksi hyvinvointialueiden rahoituksesta annettua lakia.

Laissa ehdotetaan sdddettdviksi siitd, milloin tehtdvdmuutoksista erilliset asiakasmaksuihin
sdddettdvit  muutokset  otettaisiin  rahoituksessa  etukdteen = huomioon  niiden
voimaantulovuodesta lukien. Tillaisia muutoksia olisivat asiakasmaksuja koskevassa
sddantelyssé asiakasmaksujen tasoon, perusteisiin tai maksullisuuden alaan tehtdvat muutokset,
joiden vaikutus rahoitukseen voidaan etukiteen arvioida ja ottaa huomioon hyvinvointialueiden
rahoituksen turvaavalla tavalla.

Rahoituksen jélkikéateistarkistusta muutettaisiin rahoitusmallin kannustavuuden lisddmiseksi
siten, ettd hyvinvointialueilla olisi jilkikéteistarkistuksessa omavastuuosuus, jolta osin
toteutuneiden ja laskennallisten kustannusten erotusta ei otettaisi rahoituksessa huomioon.
Vuonna 2026 vuoden 2024 laskennallisten ja tilinpdétostietoihin perustuvien toteutuneiden
kustannusten erotuksen perusteella tehtdvéssa jalkikéteistarkistuksesta otettaisiin rahoituksessa
huomioon 95 prosenttia, vuonna 2027 tehtidvassd tarkistuksessa 90 prosenttia, vuonna 2028
tehtdvissa tarkistuksessa 80 prosenttia ja vuodesta 2029 alkaen tehtévissd tarkistuksissa 70
prosenttia.

Yksittéiselle alueelle myonnettyé lisérahoitusta ei otettaisi jalkikéteistarkistuksessa huomioon
koko maan tason rahoitusta korottavana erana.

Lisédksi pelastustoimen riskikertoimen laskennassa kdytettdvid tietoja koskevaan sdédntelyyn
ehdotetaan teknisluonteista tarkistusta.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan 1.1.2025, lukuun ottamatta 10 §:44, jonka on tarkoitus
tulla voimaan 1.1.2026.
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PERUSTELUT
1 Asian tausta ja valmistelu
1.1 Tausta

Pédministeri  Orpon  hallituksen  hallitusohjelman  mukaan hallitus tavoittelee
hyvinvointiyhteiskunnan  palveluiden rahoituksellisen kestdvyyden varmistamiseksi
hyvinvointialueiden kustannusten kasvun hillintdd. Hyvinvointialueiden rahoitusmalliin
tehdddn tdtd tavoitetta vastaavat muutokset. Hyvinvointialueiden rahoitusmallin
kannustavuuteen ja ohjaavuuteen tdhtddvat rakenteelliset muutokset tehdddn hallitusti ja
ennakoitavasti perustuslain mukaiset palvelut turvaten. Tdmédn takia hallitus sdilyttad
hyvinvointialueiden rahoitusmallin ennallaan vuosina 2023-2025.

Hallitusohjelman mukaan rahoitusmallin kannustavuuden lisddmiseksi toteutuneiden
kustannusten koko maan tasolla tehtdvaa jalkikateistarkistusta lasketaan portaittain lisddmalla
malliin niin kutsuttu hyvinvointialueiden omavastuu. Esimerkiksi vuoden 2026 rahoitukseen
jélkikéteistarkastus tehtdisiin vuoden 2024 toteutuneiden kustannusten perusteella 95-
prosenttisesti ja sen jilkeen 90-prosenttisesti vuonna 2027, 80-prosenttisesti vuonna 2028 ja
vuodesta 2029 alkaen 70-prosenttisesti. Omavastuun suuruus tarkentuu jatkovalmistelussa.
Mallin kannustavuus perustuu siihen, ettd mikéli alueiden yhteenlaskettu tilikauden tulos on
ylijddmaéinen, ei alueiden ylijidmdd omavastuun myotd vdhennettdisi tdysimédrdisesti
jélkikateistarkistuksessa hyvinvointialueiden rahoituksesta. Edelleen hallitusohjelmassa
todetaan, ettd yksittdisille alueille mydnnetty lisdrahoitus jétetddn jatkossa huomioimatta koko
maan tasolla tehtdvéssa jélkikéteistarkistuksessa.

Hallitusohjelmassa mainitaan terveydenhuollon asiakasmaksujen korotus yhtend niistd
toimenpiteistd, joilla tavoitellaan sopeutuksia julkiseen talouteen. Hallitusohjelman (liite B
taulukko) mukaan toteutetaan erikoissairaanhoitoa painottaen asiakasmaksujen maltillinen
korottaminen mahdollisimman oikeudenmukaisesti lisddmatti eriarvoisuutta seka siten, etteivit
maksut muodostu esteeksi palveluiden saamiselle. Lisdksi yhtendistetddn terveydenhuollon
asiakasmaksut kansallisesti. Toimenpiteestd on hallitusohjelman mukaan arvioitu aiheutuvan
valtion talouteen (momentille 28.89.31 Hyvinvointialueiden yleiskatteinen rahoitus) yhteensi
50 miljoonan kustannuksia véhentdva vaikutus vuodesta 2025 lukien. Liséksi hallitus péatti
vuosien 2025-2028 julkisen talouden suunnitelmassa 100 miljoonan euron korotuksista
asiakasmaksuihin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annettua valtioneuvoston asetusta (912/1992)
muutettiin -~ vuoden 2024 alusta siten, ettd maksuihin tehtiin sddnnonmukaiset
indeksitarkistukset.  Asetusluonnoksesta  syksylld 2023 saadun lausuntopalautteen
(STM079:00/2023) perusteella hallitusohjelmassa mainituista tasokorotuksia koskevista
muutoksista vuoden 2024 osalta luovuttiin, koska ehdotetun asiakasmaksujen korotusten
huomioon ottamisen etukdteen hyvinvointialueiden rahoituksessa katsottiin edellyttivin
hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021) sddnndsten tdydentdmista.

1.2 Valmistelu

Valtiovarainministerié asetti 3.11.2023 hyvinvointialueiden rahoitusmallin kehittdmisen
valmistelua varten valmisteluryhmén toimikaudelle 3.11.2023-31.12.2026.
Valmisteluryhmisséd ovat edustettuina valtiovarainministerid, sosiaali- ja terveysministerio ja
sisdministerid sekd asiantuntijana Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Asettamispddtoksen
mukaan tydryhmén tavoitteena on uudistaa hyvinvointialueiden rahoitusmallia hallitusohjelman
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linjausten mukaisesti. Tyoryhmén tehtivdnd on arvioida hyvinvointialueiden rahoituksen
kehittdmisen eri ratkaisuvaihtoehtoja ja niiden vaikutuksia taustaselvityksiin perustuen sekd
laatia hallituksen esityksen muotoon ehdotukset jarjestelmin muutostarpeista. Tyoryhmén
tehtdvind on ensi vaiheessa valmistella hallitusohjelmassa linjatut rahoituksen
jélkikéateistarkistusta koskevat muutokset. Tavoitteena on ollut, ettd tdtd koskeva hallituksen
esitys voidaan antaa eduskunnalle kevitistuntokaudella 2024 siten, ettd muutoksia sovelletaan
vuonna 2026 tehtidviastd vuoden 2024 jilkikiteistarkistuksesta lukien.

Valtiovarainministerid asetti 26.1.2024 hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin ja HUS-
yhtymén edustajista koostuvan neuvonantajaryhmin tukemaan hyvinvointialueiden
rahoitusmallin kehittdmisen valmisteluryhmaén tyotd. Neuvonantajaryhmén tehtdvénd on muun
ohella edistdd vaikuttavaa vuoropuhelua valmisteluryhmaén ja hyvinvointialueiden vililla seké
tuoda valmisteluun hyvinvointialueiden asiantuntemusta, kiaytinnoén osaamista ja kokemusta
hyvinvointialueiden toiminnasta ja taloudesta.

Esitys on valmisteltu valtiovarainministeriossid valmistelutydoryhmén ehdotusten pohjalta seka
asiakasmaksuja ja pelastustoimen riskikertoimen tietopohjaa koskevilta osin yhteistydssa
sosiaali- ja terveysministerion ja sisiministerion asiantuntijoiden kanssa. Esityksen valmistelun
kuluessa erityisesti jilkikéteistarkistuksen omavastuuta koskevia ehdotuksia kisiteltiin edelld
mainitussa neuvonantajaryhmaissd. Esitysluonnos on ollut lausuttavana Lausuntopalvelussa
24.4.-28.5.2024. Esityksen valmistelua koskevat tiedot, saadut lausunnot ja lausuntoyhteenveto
16ytyvit verkko-osoitteesta https://vm.fi/hanke?tunnus=VM091:00/2023.

Esitysluonnos on késitelty hyvinvointialuetalouden ja -hallinnon neuvottelukunnassa.
2 Nykytila ja sen arviointi

2.1 Asiakasmaksut osana hyvinvointialueiden rahoitusta

2.1.1 Asiakasmaksujen huomioon ottaminen rahoituksessa

Hyvinvointialueiden rahoitus koostuu péddosin valtion rahoituksesta. Liséksi hyvinvointialueet
saavat tuloja palveluista ja muista suoritteista perimistién asiakas- ja kdyttomaksuista. Vuoden
2023 tilinpdétosarviotietojen perusteella hyvinvointialueiden ensimmaéisen toimintavuoden
asiakas- ja kéyttomaksutulot olivat yhteensd noin 1,5 miljardia euroa. Asiakas- ja
kayttomaksutulojen osuus hyvinvointialueiden rahoituksesta oli siten vuonna 2023 noin 6
prosenttia. Hyvinvointialuekohtaisesti asiakasmaksu- ja kéyttomaksutulot vaihtelevat muun
muassa alueen asukasméérdstd ja tulotasosta riippuen noin 20 miljoonasta eurosta 160
miljoonaan euroon.

Hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021, jiljempand rahoituslaki) 5 §mn
mukaan hyvinvointialueiden rahoitus maéadrdytyy niin kutsutun nettokustannusperiaatteen
mukaisesti. Valtion rahoituksen perusteena kéytetddn hyvinvointialueiden sosiaali- ja
terveydenhuollon ja pelastustoimen kéyttokustannuksia, rahoituskustannuksia seké
suunnitelman mukaisia poistoja ja arvonalentumisia. Huomioitavista kayttokustannuksista
vihennetddn vuosikohtaisesti hyvinvointialueiden asiakas- ja kdyttomaksut sekd muut toiminta-
ja rahoitustuotot. Asiakasmaksutulojen muutokset otetaan rahoituspohjassa huomioon
jélkikdteen koko maan tasolla osana kultakin vuodelta rahoituslain 10 §:n mukaan tehtévaé
rahoituksen jélkikéteistarkistusta.

Rahoituslain 6 §:n mukaan hyvinvointialueiden rahoitusta korotetaan vuosittain etukéteen
seuraavalle talousarviovuodelle palvelutarpeen kasvun, kustannustason nousun seki uusien ja
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laajenevien tehtdvien perusteella. Rahoituslain 9 §:ssd sdddetdédn tarkemmin tehtdvimuutosten
huomioon ottamisesta rahoituksessa. Valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle
madritettdessd otetaan 5 §:ssd tarkoitetulla tavalla eli nettokustannusperiaatteen mukaisesti
tdysimaardisesti huomioon hyvinvointialueiden jarjestdmisvastuulle kuuluvien tehtdvien
laajuuden tai laadun muutos, jos se aiheutuu asianomaista tehtivad koskevasta laista tai
asetuksesta, lakiin tai asetukseen perustuvasta valtion viranomaisen méaédrdyksestd tai valtion
talousarviosta. Valtion rahoitusta voidaan korottaa tai alentaa tehtévien laajuuden tai laadun
muutoksen perusteella. Tehtdvien laajuuden tai laadun muutos voi perustua valtion
talousarvioon siltd osin kuin hyvinvointialueen tehtivid koskevasta lainsdaddnnostd ei muuta
aiheudu.

Edelld mainitusta 9 §:n pykélédstd tai sen esitdistd ei kdy ilmi, voidaanko sitd soveltaa
tehtdvimuutosten ohella myds tilanteissa, joissa hyvinvointialueiden tehtivid ei sindnsd
muuteta, mutta niistd perittdviin asiakasmaksuihin sdddetddn muutoksia. Mikili sddnnosta
sovellettaisiin - myds ndissd tilanteissa, tulisi ottaa huomioon se, ettd erilaiset
maksumuutostilanteet poikkeavat vaikutuksiltaan olennaisesti toisistaan.

Maksuihin tehtdvid indeksikorotuksia koskevien muutosten tarkoituksena on pitdé
asiakasmaksutuloilla rahoitettu osuus hyvinvointialueiden jarjestimisvastuulla olevista
palveluista ennallaan, eli kustannustason muuttumista vastaavalla tasolla. Talloin muutos ei
reaalisesti nosta hyvinvointialueiden saamaa rahoitusta tai palveluista asiakasmaksuilla
rahoitettavaa osuutta. Jos indeksitarkistuksia ei tehtiisi, kyseisend vuonna hyvinvointialueiden
voimassa olevan lainsdddédnnon mukaisiin tehtéviin kokonaisuutena kéytettévissa oleva rahoitus
laskisi. Esimerkiksi vuoden 2024 alusta voimaan tulleita terveydenhuollon asiakasmaksuja
koskeneita indeksikorotuksia ei otettu huomioon etukéteen hyvinvointialueiden rahoituslain
mukaista yleiskatteellista rahoitusta méaéariteltdessd vuodelle 2024.

Sen sijaan esimerkiksi asiakasmaksusddntelyn asiakasmaksujen tasoa, perusteita tai
maksullisuutta koskevat muutokset voivat olla vaikutuksiltaan toisen tyyppisid. Téllaisten
muutosten voidaan katsoa niiden sisélldsta riippuen kokonaisuutena joko nostavan tai laskevan
hyvinvointialueiden jérjestimisvastuulle kuuluvien tehtévien rahoitusta.

Rahoituslaissa olisi tarpeen tdsmentdd sitd, milloin erilldén varsinaisesta tehtidvid koskevasta
muutoksesta sdddettdvien asiakasmaksumuutosten vaikutus rahoitukseen voitaisiin ottaa
huomioon etukdteen voimaantulovuodesta lukien vastaavasti kuin rahoituslain 9 §:ssd
tarkoitetut tehtdvid koskevat muutokset. Sédntelyn tarkoituksena olisi varmistaa, etté
asiakasmaksusdintelyn muutokset otetaan huomioon hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla.

Hallituksen julkisen menojen sopeuttamistavoitteen ndkdkulmasta on perusteltua, ettd valtion
rahoitusta koskevien toimenpiteiden ohella kiytettidvissd olisivat myds hyvinvointialueiden
kokonaisrahoitukseen  vaikuttavia  asiakasmaksuja  koskevat toimenpiteet. = Mikali
asiakasmaksutulojen muutosta ei voitaisi ottaa etukdteen huomioon rahoituksessa, ei maksuja
koskeva julkisten menojen sééstdtavoite kéiytdnnossd realisoituisi valtion talouteen.
Hyvinvointialueet voisivat kéyttdd saamansa kohonneet maksutulot kyseiseni vuotena muiden
kustannusten kattamiseen, jolloin rahoituksen jalkikateistarkistuksessa maksutulojen muutos ei
endd vaikuttaisi valtion rahoitusta vihentévisti.



2.1.2 Asiakasmaksuja koskeva lainsdddanto
2.1.2.1 Hyvinvointialueesta annetun lain mukainen paitdsvalta maksuista

Asiakas- ja kayttomaksuista paidttiminen kuuluu hyvinvointialueiden itsehallinnollisen
paétoksenteon alaan, siltd osin kuin niistd ei sdddetd laissa. Hyvinvointialueesta annetun lain
(611/2021) 22 §:n mukaan aluevaltuusto pdittid hyvinvointialueen palveluista ja muista
suoritteista  perittivien = maksujen  yleisistd  perusteista sekd  hyvinvointialueen
jarjestimisvastuulle kuuluvista palveluista perittdvistd asiakasmaksuista.

Hyvinvointialueiden tehtdvéalalla asiakasmaksuista sdddetddn erityisesti sosiaali- ja
terveydenhuollossa, jossa sddntelyn tarkoituksena on varmistaa, ettd maksut ovat asiakkaan
kannalta kohtuullisia eivitké ne ole esteend palveluihin hakeutumiselle. Sééntelylld turvataan
asiakkaan asemaa muun muassa enimmaismaksuja, maksukattoa sekd maksuista vapauttamista
koskevilla  sdédnnoksilli.  Toisaalta maksujen tavoitteena on my0s  ehkiistd
epatarkoituksenmukaista palvelujen kayttoa.

Pelastustoimen palvelujen maksuista ei ole olemassa vastaavaa yksityiskohtaista sééntelyé,
vaan péitosvalta maksujen tasosta on hyvinvointialueilla.

2.1.2.2 Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksut

Hyvinvointialueen jirjestimien sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakasmaksuista sdddetddn
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetussa laissa (734/1992, jéiljempdnd
asiakasmaksulaki).

Asiakasmaksulain 1 §:n mukaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluista voidaan perid
maksu palvelun kayttdjaltd, jollei lailla toisin sdddetd. Maksu voidaan perid henkilon
maksukyvyn mukaan. Lain 2 §:n mukaan hyvinvointialue ei saa perid palveluista niiden
tuotantokustannuksia suurempaa maksua. Asiakasmaksulain 2 §:n 2 momentin mukaan
valtioneuvoston asetuksella voidaan sditdd palvelusta perittdvin maksun enimmaismiird ja
maksu maéraytyvéksi maksukyvyn mukaan. Valtioneuvoston asetuksella voidaan sdatdd myos
maksun tarkistamisesta indeksin muutoksen mukaisesti. Lain nojalla on annettu valtioneuvoston
asetus  sosiaali- ja  terveydenhuollon asiakasmaksuista  (912/1992, jdljempéna
asiakasmaksuasetus). Miti asiakasmaksulaissa ja -asetuksessa sdddetddn hyvinvointialueesta,
sovelletaan myos Helsingin kaupunkiin ja HUS-yhtymaéén.

Voimassa oleva asiakasmaksuséddntely perustuu periaatteelle, jonka mukaan lainsddddnnolla
sdddetddn maksujen enimmadisméérid. Hyvinvointialueet voivat myds paittdd olla perimétta
maksuja tai perid maksuja laissa sdddettyd pienempind. Sosiaali- ja terveyspalvelut ovat joko
maksuttomia tai asiakasmaksu on tasasuuruinen tai asiakasmaksu maidrdytyy tulojen ja
perhesuhteiden mukaan (niin kutsuttu tulosidonnainen maksu). Sosiaali- ja terveyspalvelujen
asiakasmaksut tarkistetaan joka toinen vuosi indeksien muutosten mukaisesti.
Asiakasmaksulakiin sisdltyvdt myos sdédnnokset maksuttomista palveluista, maksukatosta,
maksun alentamisesta sekd kaikkia maksuja koskevista yleisistd sddnnoksistd kuten maksun
perimisesti ja maksuja koskevasta muutoksenhausta.

Asetuksessa sdddetdéin useimpien terveydenhuollon palvelujen tasasuuruisten maksujen
enimmaismadristd, kuten esimerkiksi terveyskeskus-, suun terveydenhuollon ja
sairaalakdyntien maksuista.



Vuosi 2023 oli edellinen asiakasmaksuasetuksessa tarkoitettu indeksitarkistusvuosi, ja sitid
koskevat indeksitarkistukset tulivat voimaan vuoden 2024 alusta. Edelliseen tarkistusvuoteen
2021 verrattuna nousua oli ollut noin 10 prosenttia. Indeksikorotusten arvioitiin asetuksen
perustelumuistion mukaan antavan hyvinvointialueille mahdollisuuden perid vuodessa arviolta
62 miljoonaa euroa enemmén asiakasmaksuja. Arviolla tarkoitettiin maksukertymén kasvua
tilanteessa, jossa hyvinvointialueet olisivat sekd ennen indeksikorotuksia ettd niiden jélkeen
perineet voimassa olevan asiakasmaksuasetuksen mukaiset enimmaéismaksut.

Asiakasmaksuihin on edeltévilld hallituskausilla tehty tavanomaisten indeksitarkistusten lisdksi
isoja tasokorotuksia. Vuoden 2015 alusta lukien tasasuuruisiin asiakasmaksuihin tehtiin 9,4
prosentin tasokorotus ja vuoden 2016 alusta tasasuuruisiin asiakasmaksuihin tehtiin toinen, 27,5
prosentin, erilliskorotus.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujdrjestelmén, sekd titd tukien myds asiakasmaksuja
koskevan sddntelyn, uudistamisessa ldhtokohtana on ollut se, ettd jarjestelmd kokonaisuutena
kaventaisi nykyistd paremmin hyvinvointi- ja terveyseroja viestossa ja ettd palvelujen saatavuus
olisi mahdollisimman yhdenvertaista ja syrjiméatontd vieston kesken ja eri alueilla. Jarjestelméan
periaatteilla, siséllolld ja tasolla tulisi varmistaa palvelujen yhdenvertainen saatavuus seké
ohjata niiden kéyton painotuksia. Asiakasmaksujen rooli on moninainen néiden tavoitteiden
nikokulmasta. Asiakasmaksujen periminen lisdé palveluihin kiytettdvissd olevaa rahoitusta ja
voi antaa mahdollisuuden ohjata palvelujen kdyttod mahdollisimman tarkoituksenmukaisiin
palveluihin. Toisaalta liian korkeat asiakasmaksut voivat toimia esteend palveluihin
hakeutumiselle.

2.1.2.3 Pelastustoimen maksut

Pelastuslain (379/2011) 14 luvussa sdddetddn pelastustoimen rahoituksesta, maksuista,
palkkioista ja korvauksista. Pelastuslain 95 §:n mukaan pelastustoimen kustannuksista vastaa,
jollei tdssd laissa toisin sdddetd, se, jonka velvollisuutena toimenpiteen tai tehtdvén
suorittaminen taikka siitd huolehtiminen on. Pelastuslain 96 §:n 1 momentin mukaan
pelastuslaissa  tarkoitetuista ~ hyvinvointialueen  pelastusviranomaisen  suoritteiden
maksullisuudesta ja  perittdvien maksujen suuruudesta paittimisestd sdddetddn
hyvinvointialueesta annetussa laissa. Hyvinvointialueesta annetun lain 22 §:n 1 momentin
mukaan hyvinvointialueen aluevaltuusto vastaa hyvinvointialueen toiminnasta ja taloudesta
sekd kayttdd hyvinvointialueen padtdsvaltaa. Mainitun pykéldn 2 momentin 8 kohdan mukaan
aluevaltuusto paattdd palveluista ja muista suoritteista perittdvien maksujen yleisistd perusteista
sekd  hyvinvointialueen  jirjestdmisvastuulle  kuuluvista  palveluista  perittivistd
asiakasmaksuista.

Pelastuslain 96 §:n 2 momentin mukaan pelastustoimen suoritteiden osalta maksu voidaan
perid: 1) 79 §:ssd tarkoitetun valvontasuunnitelman mukaisen palotarkastuksen tai muun
valvontatoimenpiteen suorittamisesta; 2) tehtdvastd, jonka on aiheuttanut héatikeskukseen
liitetyn paloilmoittimen toistuva erheellinen toiminta; ja 3) tehtivésté, joka on muussa laissa
erikseen siddetty maksulliseksi.

Valvonnan tehokkuutta on pyritty lisidiméién sen maksullisuudella. Maksujen tavoitteena on
my0s varmistaa osaltaan pelastustoimen valvontaviranomaisen toimintaedellytyksid, silld
maksuilla voidaan kattaa valvonnasta aiheutuvia kuluja. Paloilmoittimen erheelliselld
toiminnalla tarkoitetaan paloilmoittimen hétikeskukselle vélittdmid paloilmoituksia, jotka eivit
kuitenkaan ole johtaneet kiinteistossd pelastuslaitoksen sammutus- tai pelastustoimiin.
Pelastuslaitokset suorittavat lisdksi maksullisia tarkastuksia muun muassa vaarallisten
kemikaalien ja rdjahteiden késittelyn turvallisuudesta annetun lain nojalla (390/2005).
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Pelastuslaissa on ldhdetty siitd, ettd suoritteista perittivin maksun suuruus voi olla enintdin
suoritteen tuottamisesta alueen pelastustoimelle aiheutuneiden kokonaiskustannusten
suuruinen. Vaarallisten kemikaalien ja rdjéhteiden késittelyn turvallisuudesta annetun lain 131
§:n 2 momentin mukaan kyseisessd laissa tarkoitetuista pelastusviranomaisen suoritteiden
maksullisuudesta ja perittivien maksujen suuruudesta paittdd aluevaltuusto siten kuin
hyvinvointialueesta annetussa laissa sdddetéén.

2.2 Hyvinvointialueiden rahoituksen jilkikiteistarkistus
2.2.1 Jalkikéteistarkistus osana hyvinvointialueiden rahoitusta

Hyvinvointialueiden rahoituksen jélkikéteistarkistuksesta sdddetdén rahoituslain 10 §:ssi.
Pykélin 1 momentin mukaan valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle mééritettiessa
otetaan huomioon vuosittain jilkikdteen hyvinvointialueiden Valtiokonttorille toimittamien
tilinpaatostietojen mukaiset 5 §:ssd tarkoitetut kustannukset (toteutuneet kustannukset)
varainhoitovuotta edeltdvdd vuotta edeltdneeltd vuodelta siten, ettd kyseisen vuoden
laskennallisten kustannusten ja toteutuneiden kustannusten erotus lisdtdén rahoitukseen tai
vihennetddn rahoituksesta.

Hyvinvointialueiden koko maan tason rahoitusta tarkistetaan siten kunkin vuoden
valmistuneiden tilinpédétdsten tietojen perusteella toteutuneita kustannuksia vastaavaksi kahden
vuoden viiveelld. Voimassa olevan lain mukaan jilkikéteistarkistus tehdddn tdysiméériisesti,
minka tarkoituksena on varmistaa, ettd todellinen kustannuskehitys ei piédse erkanemaan valtion
rahoituksesta.

Rahoituslain perusteluissa (HE 241/2020 vp, s. 944) todetaan, ettd laskennallisen rahoituksen
tasoa ei tulisi tdysin irrottaa hyvinvointialueiden toteutuneista kayttokustannuksista, jotta
hyvinvointialueilla on edellytykset hoitaa niille osoitetut tehtdvédt. Hyvinvointialueiden
toteutunut kustannustaso on osaltaan yksi mittari arvioitaessa riittdvien sosiaali- ja
terveyspalveluiden ja pelastustoimen rahoitustarvetta. Tédmin mukaisesti rahoituksen
tarkistuksessa olisi yhtend ldhtokohtana kiytettdvd toteutuneita kustannuksia. Séédntelyn
tarkoituksena on turvata hyvinvointialueiden perustuslain 19 §:ssid tarkoitettujen riittdvien
sosiaali- ja terveyspalvelujen seké perustuslain 7, 15, ja 20 §:ssé tarkoitettuihin perusoikeuksiin
kytkeytyvien pelastustoimen palvelujen jérjestdminen.

Jélkikiteistarkistuksen mukainen rahoituksen lisdys tai vdhennys vieddin osaksi koko maan
laskennallista ~ rahoitusta, jolloin se jakautuu hyvinvointialueille  rahoituslain
madrdytymistekijoiden mukaisesti. Rahoituksen tason korotus ei siten kohdennu juuri niille
hyvinvointialueille, joilla kyseisen vuoden rahoitus on jddnyt toteutuneita kustannuksia
pienemméksi. Télld on pyritty sithen, ettd alueilla sdilyisi kannuste kustannusten kasvun
hillintddn, kun kustannusten nousua ei oteta suoraan aluekohtaisesti huomioon.
Jélkikiteistarkistus ei siten tdysimédrdisesti korjaa yksittdisen alueen tilannetta, jossa alueella
kustannukset ylittdvit alueelle myonnetyn rahoituksen. Toisaalta jalkikéateistarkistus kasvattaa
myds niiden alueiden rahoitusta, joiden kustannukset eivit ole ylittdneet myonnettyé rahoitusta.

Rahoituslain 5 §:n mukaisesti valtion rahoituksen perusteena kéytetddn hyvinvointialueiden
sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen kéyttokustannuksia, rahoituskustannuksia seké
suunnitelman mukaisia poistoja ja arvonalentumisia.

Voimassa olevan lain mukaan myds hyvinvointialueelle tai -alueille myonnetty rahoituslain 11
§:ssé tarkoitettu lisdrahoitus otetaan huomioon osana toteutuneita kustannuksia rahoituksen
jélkikateisessd tarkistuksessa. Rahoituslain perustelujen (HE 241/2020 vp, s. 210 ja 944)
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mukaan hyvinvointialueen saamaa lisdrahoitusta ei otettaisi huomioon kyseisen
hyvinvointialueen seuraavan vuoden rahoitusta korottavana tekijédnd. Sen sijaan lisdrahoitus
otetaan huomioon kustannusten tarkistuksen kautta siltd osin kuin se vaikuttaa toteutuneisiin
kustannuksiin. Lisdrahoitus voisi néin osaltaan vaikuttaa koko maan rahoituksen tasoon.

2.2.2 Jélkikateistarkistuksen laskentatapa

Rahoituslain 10 §:n 1 momentin mukaan jélkikéteistarkistus mééritellddn tarkistuksen kohteena
olevan vuoden laskennallisten kustannusten ja toteutuneiden kustannusten erotuksen
perusteella. Rahoituslain 10 §:44n liséttiin vuonna 2022 niin kutsutun rahoituslakien
korjaussarjan yhteydessd (HE 68/2022 vp - L 700/2022) 2 momentti, jossa tarkennetaan
jélkikéteistarkistuksen  laskentatapaa. Laskennassa  huomioidaan  varainhoitovuoden
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotuksen muutos sitd edeltivdin
varainhoitovuoteen ndhden sekd mainitussa momentissa tarkoitetulle varainhoitovuodelle tehty
jalkikdteinen tarkistus. Lisdykselld pyrittiin varmistamaan, ettd jilkikéateistarkistus toteuttaa
parhaiten sille asetetun tavoitteen, eli tdsméayttdd rahoituksen toteumatietojen mukaiseksi.
Samalla pyrittiin vélttiméan sitd, ettd jélkikédteistarkistus aiheuttaa hyvinvointialueiden
rahoituksen urassa niin kutsuttua heiluriliiketta.

Liséksi rahoituslain 10 §:n 2 momentin mukaan jilkikiteistarkistuksen méairé tarkistetaan sen
varainhoitovuoden kustannustasoon, jolle tarkistus tehdddn. Esimerkiksi vuoden 2023
rahoituksen  ja  toteutuneiden  kustannusten erotuksen  perusteella = médriteltdva
jéalkikateistarkistus ~ korotetaan ensin  vuoden 2024  palvelutarpeen kasvulla ja
hyvinvointialueindeksilld vuoden 2024 tasoon ja vieddén vuoden 2025 rahoituspohjaan ennen
8 §:ssid tarkoitettua indeksitarkistusta. Téalloin erotus tulee korotetuksi osana muuta
rahoituspohjaa.

Jéalkikateistarkistus tehdddn sosiaali- ja terveyspalveluiden ja pelastustoimen palveluiden
kustannusten osalta erikseen, koska niisséd rahoituksen korotus poikkeaa toisistaan. Sosiaali- ja
terveyspalveluiden kustannusten tarkistus korotetaan rahoituslain 7 §:n  mukaisesti
palvelutarpeella ja 8 §:n mukaisesti hyvinvointialueindeksilld ja pelastustoimen kustannusten
tarkistus korotetaan ainoastaan jalkimmaiselld eli hyvinvointialueindeksilld. Rahoituslain 6 §:n
2 momentin mukaan pelastustoimen rahoituksen tason korottamiseen ei sovelleta
palvelutarpeen kasvun huomioon ottamista koskevaa 7 §:44.

Rahoituslain siirtymétasausta koskevien muutosten yhteydessd (HE 309/2022 ja HE 322/2022)
on tdsmennetty sddntelyd myos siltd osin, miten siirtymétasaus otetaan huomioon rahoituksen
jélkikéateistarkistuksessa. Rahoituslain 35 §:n 8 momentin mukaan siirtyméatasauksen valtion
rahoittama osuus otetaan huomioon lisddmilld se hyvinvointialueille maksettuun
laskennalliseen rahoitukseen siten, ettd osuus ei korota laskennallisten ja toteutuneiden
kustannusten erotuksen perusteella maksettavan jalkikéteistarkistuksen mééraa.

Jélkikéateistarkistus lasketaan siten yleiskatteisen rahoituksen (laskennallinen rahoitus ja
siirtymédtasaukset) ja rahoituslain 5 §:n mukaisten toteutuneiden nettokustannusten véilisen
erotuksen perusteella. Tdma yleiskatteisen rahoituksen ja nettokustannusten véilinen erotus on
kaytannossd hyvin ldhelld tilikauden tulos —késitettd ja jdljempdnd tdssd esityksessd asiaa
kisitellddn yksinkertaisuuden vuoksi tilikauden tuloksen avulla. Jilkikéteistarkistuksen
laskenta tapahtuu hieman eri tavoin ensimmaisiné vuosina, jolloin edellisten vuosien koko maan
rahoitukseen tasoon lisdttdvd tai siitd vidhennettivd jilkikdteistarkistus ei vield sisdlly
rahoituksen pohjaan.



Jélkikéateistarkistus lisdtddn ensimmdiisen kerran hyvinvointialueiden rahoitukseen vuonna
2025. Vuonna 2025 jalkikateistarkistuksen maird mairitelldén hyvinvointialueiden vuoden
2023 vyleiskatteisen rahoituksen ja nettokustannusten vélisen erotuksen perusteella, eli
yksinkertaistetusti hyvinvointialueiden tilikauden tuloksen perusteella. Tama lisdys jda
rahoituksen pohjaan vuodesta 2025 alkaen.

Vuonna 2026 rahoitukseen tehtdva jalkikdteistarkistuksen midrd mééritellddn vertaamalla
vuoden 2024 tilikauden tulosta vuoden 2023 tulokseen, eli rahoituksen ja kustannusten vilisen
erotuksen muutosta. Koska rahoituksen pohjaan on vuonna 2025 jo lisdtty vuoden 2023
tilikauden tuloksen perusteella korjaus, korjataan vuonna 2026 rahoitukseen vain vuoden 2024
tuloksen muutos suhteessa vuoden 2023 tulokseen. Rahoitukseen ei siis enéé lisétd vuoden 2024
rahoituksen ja kustannusten vélistd erotusta siltd osin, kun erotus on jo otettu aiemmin
huomioon vuoden 2023 tarkistuksen yhteydessa.

Mikali tilikauden tulos vuonna 2024 on kohentunut eli rahoituksen ja kustannusten vélinen
erotus on pienentynyt vuodesta 2023, vidhennetddn rahoituksen pohjassa olevaa
jélkikéateistarkistuksen maardd vastaavalla maardlla. Mikali tilikauden tulos vuonna 2024 on
puolestaan heikentynyt vuodesta 2023, lisétdan rahoituksen pohjaan kyseisté tuloksen muutosta
vastaava mééra jalkikéteistarkistusta.

Vuodesta 2027 alkaen jilkikédteistarkistuksen méaardssd otetaan tuloksen eli rahoituksen ja
kustannusten erotuksen muutoksen lisdksi huomioon rahoitukseen jo vuonna 2025 lisitty
jélkikéateistarkistus. Vuonna 2027 jalkikateistarkistuksen laskennassa verrataan vuosien 2025 ja
2024 rahoituksen ja kustannusten erotuksen muutosta. Vuoden 2025 rahoituksen pohja on jo
korotettu rahoitukseen vuonna 2025 lisdtyn jalkikédteistarkistuksen verran, joten se tulee
huomioida jalkikateistarkistuksen méérdssd. Muuten tdma korotus tulee vdahennetyksi vuoden
2027 rahoituksen pohjasta jélkikéteistarkistuksessa. Ndin rahoituksen pohja korottuu oikein.

Ensimmiisen vuotta 2023 koskevan rahoituksen jilkikiteistarkistuksen jilkeen
jélkikéteistarkistus lasketaan siten tiivistden hyvinvointialuetalouden koko maan tason
vuotuisen tuloksen muutoksen seka rahoitukseen jo lisdttyjen jalkikéateistarkistusten perusteella.

2.3 Pelastustoimen riskikertoimen perusteena olevat tiedot

Hyvinvointialueen pelastustoimen riskikerroin perustuu voimassa olevan rahoituslain 23 §:n 1
momentin mukaan pelastustoimen jérjestdmisestd annetun lain 3 §:ssd tarkoitettuihin
pelastustoimen palvelutasoa mairittdviin kansallisiin, alueellisiin ja paikallisiin tarpeisiin ja
onnettomuus- tai muihin uhkiin. Pelastustoimen riskikertoimen mééarittimiseksi
hyvinvointialue jaetaan yhden nelidkilometrin suuruisiksi ruuduiksi, joille kullekin
Tilastokeskus laskee riskitason. Riskitason perusteella riskiruudut jactaan neljdan riskiluokkaan
I, II, OI ja IV. Pelastustoimen riskikerroin lasketaan jakamalla hyvinvointialueen
riskiruututiheys koko maan riskiruututiheydelld. Riskikertoimen laskennassa otetaan huomioon
ne riskiruudut, joiden Tilastokeskuksen laskema tai joilla tapahtuneiden onnettomuuksien
perusteella maardytyva riskiluokka on I ja II tai joiden painokerroin ruudulla sijaitsevan
riskikohteen tai silld harjoitetun toiminnan perusteella on 1. Kerrointa laskettaessa kéytetdan
Tilastokeskuksen viestorakennetilaston tietoja asukasmddristd varainhoitovuotta edeltdvasta
vuodenvaihteesta.

Pykéldn 3 momentin mukaan valtioneuvoston asetuksella sdddetddn tarkemmin riskiruutujen
riskitason laskennasta, pelastustoimen riskikertoimen maérittelyssd kaytettivistd tekijoistd ja
niiden painokertoimista. Riskikertoimen tekijoistd ja niiden painokertoimista sidddetddn
vahintdan neljan vuoden vélein.
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Hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun valtioneuvoton asetuksen (1392/2022) 4 §:ssé
sdddetddn pelastustoimen riskikertoimen tekijoistd ja niiden painokertoimista. Pykaldn 1
momentin mukaan hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain 23 §:mn 1 momentissa
tarkoitetun pelastustoimen riskikertoimen maérittdmiseksi hyvinvointialueen alue jaetaan
yhden nelidkilometrin = suuruisiksi ruuduiksi, joille kullekin Tilastokeskus laskee
regressiomallin avulla riskitason. Regressiomallin selittdjind ovat asukasluku, kerrosala ja
niiden yhteisvaikutus. Riskitason perusteella riskiruudut jaetaan neljdén riskiluokkaan I, II, III
ja IV. Asetuksen 4 §:n 2 momentin mukaan riskiluokkaan I ja II kuuluvan riskiruudun
painokerroin on 1. Riskiluokkaan III ja IV kuuluvan riskiruudun painokerroin on 0. Kyseisen
pykédldin 3 momentin mukaan sellaisen riskiluokkaan III ja IV kuuluvan riskiruudun
painokerroin, jolla sijaitsevalle kohteelle on pelastuslain 48 §:n nojalla laadittava erityisté
vaaraa aiheuttavien kohteiden ulkoinen pelastussuunnitelma tai jolla sijaitsee
kokonaishenkilomaéraltddn yli 1500 henkilon puolustusvoimien pysyvéssa kiytossd oleva alue
taikka jolla sijaitsee lentoasema, jolle on reitti- tai tilausliikennetté, on kuitenkin 1.

Hyvinvointialueiden rahoituslain 23 §:n 1 momentin mukaan kerrointa laskettaessa kéytetdan
Tilastokeskuksen viestorakennetilaston tietoja asukasméiristd varainhoitovuotta edeltdvasta
vuodenvaihteesta. Pykédldn muotoiluun on jdényt virhe, joka tarkoittaa viittausta sellaisen
ajankohdan tietoihin, jotka eivdat ole vield kéytettdvissd kerrointa laskettaessa, eli
Tilastokeskuksen véestdrakennetilaston tiedot asukasméddristd varainhoitovuotta edeltdvasté
vuodenvaihteesta. Kerrointa laskettaessa tulisi kayttdd Tilastokeskuksen vaestérakennetilaston
tietoja asukasmédristd varainhoitovuotta edeltavai vuotta edeltdvan vuoden lopussa.

Péaidministeri Orpon hallituksen hallitusohjelman mukaisen hyvinvointialueiden rahoitusmallin
kehitystyon tavoitteena on sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoituspohjan turvaaminen, mallin
kannustavuuden parantaminen ja kustannustenhillinndn tukeminen. Kokonaistarkastelun
perusteella rahoitusmallipdédtokset tehdddn vuonna 2025. Jirjestelmdn vakauden ja
ennakoitavuuden turvaamiseksi pidetddn kiinni nykyisestd perusratkaisusta (tarvetekijat,
asukasmadrd, muut tekijét, pelastustoimen osuus). Tarveperusta sdilyy pdiratkaisuna ja sité
kehitetdén tutkimukseen perustuen. Muiden tekijoiden painoarvoa tarkastellaan.

My®ds rahoituslaissa sdddettyjen pelastustoimen riskitekijoiden osalta niiden painoarvoa tulee
tarkastella tutkimukseen perustuen. Painoarvon tulee kuvata riskitekijéiden osuutta tarvittavan
valmiuden méérittdjédnid. Taltd osin tarvittavan tutkimuksen toteuttamisesta ja rahoituksesta ei
ole kuitenkaan vield tehty paatoksia.

Riskiruutujen madrdytymisperusteita ollaan parhaillaan péivittiméssid vastaamaan paremmin
todellista palvelutarvetta. Riskiruutujen paivityksen jilkeen vuoden 2025 aikana tulisi pdivittia
hyvinvointialueiden rahoituslain 23 §:4 sekd hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun
valtioneuvoston asetuksen sddntelyd riskiruutujen médrdytymisperusteiden tarkemmaksi
madrittelemiseksi vastaamaan paremmin todellista palvelutarvetta ja sen vaikutuksia
rahoitukseen. Tavoitteena on, ettd riskiruutujen méadraytymiseen liittyva sddntely ja ohjeistus
saataisiin voimaan vuoden 2026 alusta.

3 Tavoitteet

Esityksessd ehdotetaan toteutettavaksi pdédministeri Orpon hallitusohjelman mukaiset
hyvinvointialueiden rahoituksen jélkikiteistarkistusta koskevat muutokset rahoituslakiin.
Jéalkikéateistarkistusta koskevien muutosten tavoitteena on hyvinvointialueiden valtion
rahoitusmallin kannustavuuden lisddminen. Toteutuneiden kustannusten koko maan tasolla
tehtavddn jdlkikédteistarkistukseen sdddettdisiin vuonna 2026 tehtdvistd vuoden 2024
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rahoituksen tarkistamisesta lukien portaittain kasvava, niin kutsuttu hyvinvointialueiden
omavastuu.

Lisdksi yksittdisen hyvinvointialueen saamaa lisdrahoitusta ei endé otettaisi huomioon koko
maan rahoituksen tasoa korottavana erdnd. Ehdotuksen tarkoituksena on osaltaan hillitd valtion
hyvinvointialueiden rahoitukseen tarvittavan rahoituksen maédrdd. Koska lisdrahoituksen
perusteella  rahoitusta  lisdttdisiin =~ koko  maan  tasolla, lisdys  kohdentuisi
epatarkoituksenmukaisesti  kaikille alueille.  Lisdrahoituksen = huomioon ottaminen
rahoituspohjassa ei siten kdytdnnossé korjaisi lisdrahoitusta saaneen alueen tilannetta.

Ehdotetun asiakasmaksujen muutosten huomioon ottamista rahoituksessa koskevan siéntelyn
tarkoituksena on varmistaa, ettdi myds tehtdvdmuutoksista erillddn toteutetut
asiakasmaksusdintelyn muutokset otetaan vaikutuksiltaan erilaisissa tilanteissa huomioon
hyvinvointialueiden rahoituksen turvaavalla tavalla. S&éntelylld pyritddn myds osaltaan
tukemaan hallitusohjelman mukaisten asiakasmaksuja koskevien julkisen talouden
sopeuttamistoimenpiteiden toteuttamista hyvinvointialueilla.

4 Ehdotukset ja niiden vaikutukset
4.1 Keskeiset ehdotukset

Esityksessd ehdotetaan, ettid hyvinvointialueiden rahoituksen jéalkikéteistarkistusta muutettaisiin
siten, ettd hyvinvointialueilla olisi omavastuuosuus, jolta osin toteutuneiden ja laskennallisten
kustannusten erotusta ei otettaisi huomioon. Vuonna 2026 vuoden 2024 tilinpdétdstietojen
perusteella tehtdvéssd jélkikéteistarkistuksessa laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten
erotuksen perusteella lasketusta tarkistuksen méaérdstd otettaisiin huomioon 95 prosenttia,
vuonna 2027 tehtdvissa tarkistuksessa 90 prosenttia, vuonna 2028 tehtivéssa tarkistuksessa 80
prosenttia ja vuodesta 2029 alkaen tehtédvissi tarkistuksissa 70 prosenttia.

Jalkikateistarkistus laskettaisiin ldhtokohtaisesti voimassa olevaa lakia vastaavasti siten, etti
silli korjataan hyvinvointialueiden valtion rahoituksen tasoa kahden vuoden viiveelld
toteutuneita kustannuksia vastaavaksi. Jalkikdteistarkistuksen méédrd ja rahoituksen taso
kokonaisuudessaan riippuvat hyvinvointialueiden toteutuneesta kustannuskehityksestd. Mikali
kustannuskehitys on hyvinvointialueiden omien sopeuttamis- ja tehostamistoimien seurauksena
niin maltillista, ettd hyvinvointialuetalouden tulos kohentuu vuodesta 2024 alkaen, merkitsee
jélkikéateistarkistus rahoituksen vdhentdmistd. Mikéli kustannuskehitys on nopeaa ja tulos
heikentyy, merkitsee jalkikiteistarkistus rahoituksen lisdédmista.

Siten esimerkiksi hyvinvointialueiden taloussuunnitelmien mukaisen hyvin maltillisen
kustannuskehityksen toteutuessa ehdotettu jalkikateistarkistuksen omavastuu pienentéisi
jélkikiteistarkistuksena rahoituksesta tehtdvdd véhennystd, eli kéytdnnossd lisdisi
hyvinvointialueiden valtion rahoitusta. Omavastuu lisdisi rahoitusta verrattuna voimassa olevan
lain mukaiseen tidysimédriiseen tarkistukseen sitd enemmén, mitd enemméin hyvinvointialueet
pystyvit omilla toimillaan hillitseméddn kustannuskehitystd. Omavastuuosuuden rahoitusta
lisddava wvaikutus kohdentuisi hyvinvointialueille laskennallisen rahoituksen suhteissa.
Rahoituksen taso kokonaisuudessaan pysyisi kuitenkin matalampana maltillisen
kustannuskehityksen =~ seurauksena. = Omavastuu  voisi  siten  osaltaan  toimia
kannustinvaikutuksena hyvinvointialueille tehdé kustannusten kasvua hillitsevié toimia.

Sen sijaan, mitd nopeampaa kustannuskehitys on, sitd korkeampi on valtion rahoituksen taso
kokonaisuudessaan. Valtiovarainministerion kansantalousosaston kevéin 2024
hyvinvointialuetalouden kehitysarviossa on oletettu yhteensd 900 miljoonaa euroa alueiden
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omia sopeuttamis- ja tehostamistoimia vuoteen 2026 mennessid. Niistd toimista huolimatta
ennusteen mukainen nettokustannusten kehitys on noin 2  prosenttiyksikkod
taloussuunnitelmien mukaista kehitystd nopeampaa. Tdméan nopeamman kustannuskehityksen
perusteella arvioituna omavastuun lisddminen vahentéisi rahoitukseen jalkikéteistarkistuksena
tehtévaa lisdystd, miké tarkoittaisi matalampaa valtion rahoituksen tasoa kuin tdysimééraiselld
jélkikéteistarkistuksella. Vaikka tdma olisi suoraa sééstod valtion talouden nidkokulmasta, olisi
valtion rahoituksen taso tdlloin kuitenkin kokonaisuudessaan huomattavasti korkeampi johtuen
nopeammasta kustannusten kasvusta.

Seuraavassa kuviossa 1 kuvataan hyvinvointialueiden koko maan rahoituksen tasoa ja
omavastuun lisddmisen vaikutuksia edelld sekd tarkemmin esityksen luvussa 4.2.1.2.
kuvattavilla alueiden taloussuunnitelmien ja valtiovarainministerion ennusteen mukaisilla
kustannuskehityksilla.

Kuvio 1. Hyvinvointialueiden valtion rahoitus ja jdlkikdteistarkistuksen omavastuuosuuden
lisddmisen vaikutukset alueiden taloussuunnitelmien (TS) ja valtiovarainministerion (VM)
ennusteen mukaisilla kustannuksilla.

32,0
31,0
30,0

29,0

mrd. euroa

28,0

27,0

26,0
2025 2026 2027 2028 2029 2030

—@— Rahoitus TS:n mukaisilla kustannuksilla, 100% tarkistus

= @ = Rahoitus TS:n mukaisilla kustannuksilla, tarkistus omavastuulla
=4=—Rahoitus VM:n ennusteen mukaisilla kustannuksilla, 100% tarkistus

= & = Rahoitus VM:n ennusteen mukaisilla kustannuksilla, tarkistus omavastuulla

Omavastuuosuuden lisdédmisen vaikutuksia on tarpeen tarkastella seka Iyhyella ettd pidemmaélla
aikavililld. Alueiden tulee sopeuttaa kustannuskehitystddn alkuvuosina talouden
tasapainovaatimusten tiyttymiseksi, jolloin omavastuuosuuden lisddmiselld ei todennikdisesti
saavuteta suoria valtion talouden sdidst6jd suhteessa tdysimadrdiseen jélkikateistarkistukseen.
Mikéli omavastuuosuuden lisddminen kannustaa hyvinvointialueita hillitseméén kustannusten
kasvua, ndkyy tdméd kuitenkin pienempénd valtion rahoitusvastuuna. Arviot kustannusten
kehityksesti ovat sitd epdvarmempia, mitd pidemmaélle tulevaisuuteen arvioita tehddan. Mikéli
alueet kykenevét sopeuttamaan kustannuskehitystdan alkuvuosina talouden
tasapainovelvoitteiden mukaisesti, on todennédkoistd, ettd jollain aikavililld kustannuksiin
kohdistuu kasvupainetta. Talloin omavastuuosuuden lisidminen voi tuoda suoriakin valtion
talouden sddstojd suhteessa tdysimédrdisesti tehtdvadn jalkikdteistarkistukseen. Koska
vaikutuksia on tdlld hetkelld saatavissa olevien tietojen perusteella mahdotonta pitkalld
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aikavilillda arvioida tidsméllisesti, tulee omavastuuosuuden ja ehdotetun porrastuksen
vaikutuksia hyvinvointialueiden rahoitukseen seki rahoituksen riittdvyyteen myos aluetasolla
arvioida jatkossa toteumatietojen perusteella ja tarvittaessa muuttaa omavastuuosuuden
suuruutta.

Lisdksi esityksessd ehdotetaan, ettd yksittdiselle alueelle myonnettyé lisdrahoitusta ei otettaisi
huomioon rahoituksen jélkikateistarkistuksessa vuotta 2024 koskevasta
jélkikéateistarkistuksesta lukien. Lisérahoitus koko maan tason rahoitukseen lisdttynd
kohdentuisi rahoituslain maardytymistekijoiden perusteella epitarkoituksenmukaisesti kaikille
alueille. Lisdrahoituksen huomioon ottaminen rahoituspohjassa ei siten kdytdnnossa korjaisi
yksittdisen alueen rahoitusongelmia. Valtion rahoituksen lisddminen hyvinvointialueiden
rahoitukseen télld perusteella ei siten ole rahoituksen turvaamisen kannalta valttimatonté eiké
julkista taloutta koskevien sdistotoimenpiteiden tarve huomioon ottaen perusteltua.

Esityksessd ehdotetaan my0s tdydennettdviksi rahoituslain séédntelyd siltd osin, miten
tehtdvamuutoksista erilliset asiakasmaksuihin sdddetyt muutokset otettaisiin huomioon
hyvinvointialueiden rahoituksessa. Asiakasmaksuihin séddettivédt asiakasmaksujen tason
korottamista tai alentamista, maksuperusteiden ja maksullisuuden muuttamista merkitsevét
muutokset otettaisiin etukdteen huomioon varainhoitovuoden rahoituksessa. Muutoksen
vaikutukset otettaisiin huomioon voimaantulovuoden rahoituksessa vastaavalla tavalla kuin
tehtdviin sdddetyt muutokset. Indeksikorotuksia, joiden tarkoituksena on sdilyttdd maksutaso
kustannusten kasvua vastaavalla tasolla, ei kuitenkaan otettaisi huomioon etukéteen. Jotta
asiakasmaksuja koskevan sddntelyn muutos voitaisiin ehdotetun sdédnnoksen perusteella ottaa
rahoituksessa huomioon etukéteen, tulisi sen vaikutus rahoitukseen olla arvioitavissa laskelmiin
perustuen euromédrdisesti sekd otettavissa huomioon hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla.

Lisdksi pelastustoimen tehtdvien rahoituksen perusteena olevan pelastustoimen riskikertoimen
tietopohjaan koskevaan sdintelyyn tehtdisiin teknisluonteinen tarkistus, joka koskisi
ajankohtaa, jonka mukaisia Tilastokeskuksen videstorakennetilaston tietoja asukasmédristé
laskennassa kaytettdisiin. Tamé olisi varainhoitovuotta edeltivdd vuotta edeltivdn vuoden

loppu.

4.2 Piaiasialliset vaikutukset
4.2.1 Vaikutukset hyvinvointialueiden talouteen
4.2.1.1 Asiakasmaksumuutosten huomioon ottaminen rahoituksessa

Asiakasmaksuihin sdddettdvdt asiakasmaksujen enimmadismadrdd koskevat muutokset tai
vastaavat asiakasmaksutulojen tasoon vaikuttavat muutokset ehdotetaan otettavaksi huomioon
rahoituksessa tehtivimuutoksia vastaavalla tavalla. Muutoksen vaikutus otettaisiin siten
huomioon koko maan tason rahoituksessa etukiteen voimaantulovuodesta lukien. Vaikutusten
huomioon ottaminen hyvinvointialueiden laskennallisessa rahoituksessa voidaan tehdd
muutoksen siséllostd riippuen esimerkiksi kohdentuen kaikkiin rahoituksen aluekohtaisiin
médrdytymistekijoihin tai kohdentamalla muutoksesta aiheutuva rahoituksen lisdys tai
viahennys muutoksen siséllon mukaan kulloinkin sopivimmille laskennallisille kriteereille.
Tédma kohdennus vaikuttaa siithen, miten muutoksen jalkeen rahoitus jakautuu aluekohtaisesti.
Rahoituksen riittdvyyden turvaamiseksi kohdentamistavan valinnassa tulisi ottaa huomioon
erityisesti se, millaiset mahdollisuudet eri hyvinvointialueilla arvioidaan tosiasiassa olevan
maksutulojensa muuttamiseen valtion rahoituksen muutosta vastaavasti.
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Asiakasmaksumuutosten huomioon ottamista koskevan ehdotuksen vaikutuksia arvioidaan nyt
kyseessd olevassa esityksessd yleiselld tasolla ottaen esimerkiksi asiakasmaksuja koskevat
julkisen talouden sopeuttamistoimet siten, ettd ne toteutettaisiin asiakasmaksujen
enimmdismédrien korotuksina. Hallitusohjelman mukaan asiakasmaksujen korotukset
toteutettaisiin terveydenhuollon asiakasmaksuihin painottaen erikoissairaanhoidon maksuja ja
niilld toimenpiteilld tavoitellaan yhteensé 50 miljoonaa euroa valtion kustannuksia véhentévaé
vaikutusta vuodesta 2025 alkaen. Tédméin lisdksi on otettu huomioon vuosien 202502028
julkisen talouden suunnitelman mukaiset asiakasmaksuja koskevat 100 miljoonan euron
lisdsopeuttamistoimet vuodesta 2025.

Siten asiakasmaksumuutosten vaikutusta rahoitukseen arvioidaan seuraavassa ottamalla
huomioon koko maan tasolla 150 miljoonan euron rahoituksen vdhentdminen sosiaali- ja
terveydenhuollon laskennallisessa rahoituksessa. Sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallinen
rahoitus kohdennetaan hyvinvointialueille asukasmiérdd, terveyden-, vanhusten- ja
sosiaalihuollon palvelutarvetta, palvelujen kustannuksia aiheuttavien olosuhdetekijoiden sekd
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistd kuvaavien laskennallisten kriteerien perusteella.
Asiakasmaksumuutoksista aiheutuva rahoituksen vidhennys on kohdistettu sosiaali- ja
terveydenhuollon terveydenhuollon palvelutarvetta kuvaavalle kriteerille.

Sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisesta rahoituksesta jaetaan noin 81,2 prosenttia
hyvinvointialueiden palvelutarvetta kuvaavien kriteerien perusteella. Terveydenhuollon
palvelutarpeen kriteerilla jactaan noin 47,7 prosenttia (noin 11,3 miljardia euroa vuonna 2024),
vanhustenhuollon palvelutarpeen kriteerilld noin 16,5 prosenttia (noin 3,8 miljardia euroa
vuonna 2024), sosiaalihuollon palvelutarpeen kriteerilld noin 17,4 prosenttia (noin 4,1 miljardia
euroa vuonna 2024) sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisesta rahoituksesta.

Palvelutarpeen kriteerien perusteella jaettava laskennallinen rahoitus muodostetaan kertomalla
terveyden-, vanhusten- ja sosiaalihuollon palvelujen kdyttod kuvaavan tarpeen perushinta

hyvinvointialueen = asukasméérdlld ja terveyden-, vanhusten- ja  sosiaalihuollon
palvelutarvekertoimilla. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos laskee kullekin hyvinvointialueelle
vuosittain ~ hyvinvointialuekohtaiset ~ terveyden-,  vanhusten- ja  sosiaalihuollon

palvelutarvekertoimet, jotka kuvaavat kunkin hyvinvointialueen palvelutarvetta.
Palvelutarvekertoimien laskennassa hyoddynnetddn tietoja muun muassa véestdon ikd- ja
sukupuolirakenteesta, sairastavuudesta ja sosioekonomisista tekijoistd sekd palvelujen kaytdsta
ja palvelujen kdyton aiheuttamista kustannuksista.

Taulukossa 1 esitetdén hyvinvointialuekohtaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisen
valtion rahoituksen muutos, kun asiakasmaksumuutoksesta aiheutuva rahoituksen véhennys
kohdennettaisiin terveydenhuollon palvelutarpeen kriteerille.

Laskelmassa on kéytetty alustavia vuoden 2025 sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisen
rahoituksen madrdytymistekijoita. Euromaéaéraiset vaikutukset tarkentuisivat
hyvinvointialuekohtaisesti, kun vuoden 2025 rahoituksessa huomioitavat mairdytymistekijét
ovat saatavilla kesdlld 2024. Maidrdytymistekijat pdivitetdén vuosittain Tilastokeskuksen
vdestorakennetilaston ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimukseen perustuvien
aluekohtaisten vdeston palvelutarvetta kuvaavien kertoimien perusteella.

Taulukko 1. Asiakasmaksumuutosten vaikutus hyvinvointialueiden laskennalliseen valtion
rahoitukseen
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Hyvinvointialue Laskennallisen rahoituksen Laskennallisen rahoituksen
muutos, euroa muutos, euroa/asukas
Helsinki -16 344 197 -24
Vantaa ja Kerava -7 045 536 -25
Léansi-Uusimaa -11 390 835 -23
Itd-Uusimaa -2 605 845 -26
Keski-Uusimaa -5 123955 -25
Varsinais-Suomi -13 249 251 =27
Satakunta -6 042 280 -29
Kanta-Hédme -4 737 336 -28
Pirkanmaa -14982 711 -28
Piijat-Hame -5 864 205 -29
Kymenlaakso -4 853 496 -31
Eteld-Karjala -3430 706 =27
Eteld-Savo -3 975 695 -31
Pohjois-Savo -7 396 544 -30
Pohjois-Karjala -5 163 957 -32
Keski-Suomi -7210 566 -26
Eteld-Pohjanmaa -5 547762 -29
Pohjanmaa -4 564 423 -26
Keski-Pohjanmaa -1 995 236 -29
Pohjois-Pohjanmaa -11 043 760 -26
Kainuu -2097 149 -30
Lappi -5334 555 -30
Yhteensa -150 000 000 -27

Asiakasmaksumuutoksesta aiheutuvan valtion rahoituksen véhennyksen kohdentaminen
terveydenhuollon palvelutarpeen kriteerille vahentiisi kriteerilld jaettavan rahoituksen méaraa
150 miljoonaa euroa. Tdméa laskee terveydenhuollon palvelutarpeen kriteerin perushintaa,
jolloin kaikille hyvinvointialueille kohdistuu vihemmain rahoitusta kyseisen kriteerin kautta.
Koska  kriteerin  perushinta  kerrotaan  asukasluvun  liséksi  terveydenhuollon
palvelutarvekertoimella, asiakasmaksumuutoksista aiheutuva rahoituksen vdhennys jakautuu
hyvinvointialueille eri suhteissa.

Taulukon 1 mukaan asiakasmaksumuutoksesta aiheutuva valtion rahoituksen vdhennys
viahentdd Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueiden laskennallista rahoitusta 23 euroa per asukas.
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen laskennallinen rahoitus véhenee 32 euroa per asukas.
Asiakasmaksumuutoksen vaikutus valtion rahoitukseen on kuitenkin kaikilla alueilla
suuruudeltaan noin -0,6 prosenttia suhteessa vuoden 2025 rahoitukseen.

Mitd korkeampi palvelutarvekerroin alueella on, sitdi enemmin alueelle kohdistuu
terveydenhuollon palvelutarpeen kriteerin  kautta jakautuvasta valtion rahoituksen
viahennyksesti. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella on muihin alueisiin verrattuna korkein
terveydenhuollon palvelutarvekerroin (Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen alustava
terveydenhuollon palvelutarvekerroin vuodelle 2025 on 1,18). Helsingin, Vantaan ja Keravan,
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Lénsi-Uudenmaan  ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueiden terveydenhuollon
palvelutarvekertoimet on muihin alueisiin verrattuna matalimpia, jolloin niille alueille
kohdistuu vihemmén terveydenhuollon palvelutarpeen kriteerin kautta jakautuvasta valtion
rahoituksen vahennyksesta.

Jos asiakasmaksujen muutoksista aiheutuva rahoituksen védhennys kohdennettaisiin
vaihtoehtoisesti kaikkien sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitusmallin laskennallisten
tekijoiden perusteella, vaikutukset olisivat pddosin samansuuntaisia. Rahoituksen vdhennys
olisi suurin niille alueille, joilla on muihin alueisiin verrattuna korkeammat terveydenhuollon,
vanhustenhuollon ja sosiaalihuollon palvelutarvekertoimet. Téssd vaihtoehdossa kuitenkin
Lapin hyvinvointialueen rahoitus véhenisi eniten (34 euroa per asukas), silld korkeiden
palvelutarvekertoimien lisdksi alueelle kohdistuisi muita alueita enemmén asukastiheyden
kriteerin kautta jakautuvasta rahoituksen vihennyksesta.

Muutos ei vaikuta muilla laskennallisilla kriteereilld jaettavaan rahoitukseen tai hyvinvointi-
alueiden siirtymatasauksiin. Siirtymétasaukset maardytyvat vuoden 2022 kustannustason
perusteella.

Vaikutusarviossa ei kéytetyssd esimerkkitapauksessa voida arvioida hyvinvointialueiden
mahdollisuuksia muuttaa maksutulojansa valtion rahoituksen vihennystd vastaavasti, koska
maksuihin sdddettdvien muutosten sisdllostd ja kohdentamisesta ei ole tarkempaa tietoa.
Asiakasmaksuja koskevien sddntelymuutosten valmistelun yhteydessd olisi vield arvioitava
lisdksi ainakin sitd, millaiset mahdollisuudet eri hyvinvointialueilla arvioidaan tosiasiassa
olevan maksutulojensa muuttamiseen ehdotetun muutoksen johdosta ja onko muutos siten nyt
ehdotetun sdénnoksen perusteella sellainen, ettdi sen vaikutukset voidaan ottaa huomioon
rahoituksessa etukdteen. Asiakasmaksusddntelyn muutosten vaikutuksia voidaan arvioida
SISU-mikrosimulaation = SOTE-SISU-laajennuksella niiden palvelujen osalta, joista
tallennetaan suoritetietoja perusterveydenhuollon avohoidon, erikoissairaanhoidon tai
sosiaalipalveluiden hoitoilmoitusrekistereihin. Mikrosimuloinnilla arvioinnissa voidaan
huomioida esimerkiksi asiakasmaksusééntelyyn siséltyvan maksukaton tiyttymisen vaikutusta.
Muiden palveluiden osalta arviointi on haastavampaa ja erityisesti esimerkiksi tulosidonnaisten
asumispalvelujen maksujen sdéntelyn muutosten vaikutusten arvioiminen luotettavasti
etukdteen on erittdin vaikeaa.

Yksittdisen hyvinvointialueen ndkokulmasta alue voisi enimméismaksuun sdddetysté
muutoksesta huolimatta edelleen pééttdd olla nostamatta asiakasmaksua. Ellei alue télloin saa
katetuksi tarvittavaa rahoitusta esimerkiksi muusta rahoituksestaan tai sopeuttamalla
toimintaansa, vaan se jdi alijiimaiksi, kasvattaa tdmd jélkikéateistarkistuksessa huomioon
otettavia nettokustannuksia. Jilkikateistarkistuksen mukainen rahoituksen lisdys tai vdhennys
viedddn kuitenkin osaksi koko maan laskennallista rahoitusta, jolloin se jakautuu
hyvinvointialueille rahoituslain mééraytymistekijoiden mukaisesti. Rahoituksen tason korotus
ei siten kohdennu juuri niille hyvinvointialueille, jotka eivit ole nostaneet asiakasmaksuja.

4.2.1.2 Jalkikateistarkistusta koskevat muutokset

Esityksessd ehdotetaan hyvinvointialueiden rahoituksen jélkikiteistarkistukseen lisdttdviksi
hallitusohjelman kirjauksen mukaisesti vuoden 2024 rahoituksen jélkikiteistarkistuksesta
lukien portaittain kasvava omavastuuosuus. Omavastuuosuus olisi laissa sdédetty
prosenttiosuus voimassa olevan rahoituslain mukaisella laskentatavalla maérdytyvésti
jélkikéateistarkistuksen maarésta.
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Esityksen toteuttamisvaihtoehtoja koskevassa luvussa 5 kuvataan myos valmistelun kuluessa
arvioitua omavastuuosuuden vaihtoehtoista toteuttamistapaa. Siind jélkikéteistarkistus olisi
luonteeltaan kertaluonteinen vastaten kulloinkin tarkistettavan vuoden laskennallisten ja
toteutuneiden kustannusten erotusta. Jalkikéteistarkistettava méadré ei tdlldin jéisi rahoituksen
pohjaan seuraaviksi vuosiksi. Vaihtoehto edellyttiisi siten periaatteellisempaa muutosta
rahoitusmalliin. Vaihtoehtoa ei arvioinnissa ole pidetty toteuttamiskelpoisena, koska sen on
todettu olevan rahoituksen ennakoitavuuden kannalta huono ja  aiheuttavan
epatarkoituksenmukaista vuosittaista heiluriliikettd rahoitukseen.

Hallitusohjelman mukaan rahoitusmallin kannustavuuteen ja ohjaavuuteen tihtddvét
rakenteelliset muutokset tehdddn hallitusti ja ennakoitavasti. Esityksessd ehdotettu
omavastuumalli sisdltdd kannustimia kustannusten kasvun hillintddn, eikd aiheuta suurta
ennakoimattomuutta rahoituksen uraan. Seuraavassa vaikutusarvioinnissa kuvataan laskelmin
voimassa olevan lain mukaisen tdysiméérdisen jalkikateistarkistuksen ja ehdotetun
omavastuuosuudella siséltavan jdlkikdteistarkistuksen vaikutuksia hyvinvointialueiden
rahoitukseen.

Rahoitusmallin ennakoitavuuden ja kannustavuuden lisdksi myds muu hyvinvointialueiden
taloutta ohjaava lainsddddntd, kuten hyvinvointialueesta annetun lain 115 §:n mukainen
alijdamien kattamisvelvollisuus, vaikuttaa alueiden kannusteisiin hillitd kustannusten kasvua.
Jalkikateistarkistukseen tehtdvilldi muutoksilla ei myoOskdén saa heikentdd liiaksi alueiden
mahdollisuuksia  tasapainottaa  talouttaan  lakisddteisiin =~ mé&érdaikoihin  néhden.
Kokonaisvaikutuksia tulisi arvioida etenkin pidemmalld aikaviélilla, silld esityksesséd ehdotetun
jélkikéteistarkistuksen omavastuun vaikutus rahoitukseen alkaa vuodesta 2026, joka on
kaytinnossd hyvinvointialueille ensimméinen miérdaika kattaa vuodesta 2023 alkaen kertyneet
alijaamaét.

Voimassa olevan lain mukaisen jilkikéteistarkistuksen vaikutukset rahoitukseen

Rahoituslain 10 §:n mukaan hyvinvointialueiden koko maan tason rahoitus tarkistetaan kahden
vuoden viiveelld toteutuneita kustannuksia vastaavaksi. Rahoituslain 6 §:n mukaan
rahoitukseen lisdttdva jalkikateistarkistus on osa hyvinvointialueiden koko maan rahoituksen
pohjaa, jota korotetaan muun rahoituspohjan mukana vuosittain palvelutarpeen ja
hyvinvointialueindeksin ~ perusteella. =~ Voimassa  olevan  lainsddddnndén  mukaan
jélkikateistarkistus tehddén tdysiméadréisesti, minké tarkoituksena on varmistaa, ettd todellinen
kustannuskehitys ei pddse erkanemaan valtion rahoituksesta.

Jalkikateistarkistus lasketaan 10 §:n 2 momentin mukaan siten, etti se vastaa varainhoitovuoden
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotuksen muutosta sitd edeltdvéddn
varainhoitovuoteen nidhden sekd mainitussa momentissa tarkoitetulle varainhoitovuodelle
tehtyd jélkikéteistarkistusta. Kéytdnnossd vuosittainen jélkikéteistarkistuksen lisdys tai
vihennys voidaan laskea yksinkertaisesti vertaamalla tuloksen muutosta ja ottamalla huomioon
rahoitukseen tarkasteluvuonna jo lisdtyn tai vihennetyn jilkikéateistarkistuksen miard. Koska
kunakin vuonna tehtévi lisdys tai vihennys jai rahoituksen pohjaan, on jélkikéteistarkistuksen
maddrd rahoituksessa kunakin vuonna kyseisen vuoden ja edeltdvien vuosien lisdysten ja
viahennysten yhteenlaskettu maard (eli jalkikdteistarkistuksen niin kutsuttu kumulatiivinen
summa).

Hyvinvointialueiden yhteenlaskettu alijidmd vuonna 2023 on tilinpditdsarviotietojen
perusteella noin 1,35 mrd. euroa. Korotettuna vuoden 2025 tasoon, timaé tarkoittaa noin 1,46
mrd. euron suuruista jilkikateistarkistusta vuoden 2025 rahoitukseen. Voimassa olevan lain
mukaan titd rahoituksen pohjaan vuonna 2025 lisattavaa jalkikéateistarkistusta korjataan joko
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lisddmailla tai vdhentimalld sitd vuosittain vuodesta 2026 alkaen. Jilkikéteistarkistuksena
tehtdva vuosittaisen lisdyksen tai vihennyksen maéré riippuu seka rahoituksen ja kustannuksen
vilisen muutoksen etumerkistd (koheneeko vai heikkeneekd tulos), siitd kuinka paljon tulos
muuttuu, sekd rahoitukseen jo lisétysta jalkikateistarkistuksen maarasta. Jalkikateistarkistuksen
madrdn arvioitu kehitys perustuu siten arvioon hyvinvointialueiden yhteenlaskettujen
kustannusten kehityksestd. Vaikutusten arvioinnin pohjana tulisi olla mahdollisimman hyvai ja
realistinen arvio kustannusten kehityksesta.

Hyvinvointialueet ovat raportoineet Valtiokonttorille vuoden 2023 tilinpédatdsarviotiedot,
vuoden 2024 talousarviotiedot ja vuosilta 2025-2026 taloussuunnitelmien mukaiset tiedot.
Téassd vaikutusarviossa on muodostettu arvio aluekohtaisesta nettokustannusten kehityksesta
vuosille 20232026 alueiden talousarvio ja -suunnitelmatietojen perusteella. Vuosien 2027—
2028 nettokustannusten aluekohtainen kehitys on laskettu kéyttdmélld vuosien 2024-2026
kustannusten keskimédrdistd muutosta

Taulukossa 2 on kuvattu alueiden talousarvio- ja -suunnitelmien mukainen nettokustannusten
vuotuinen muutos alueittain. Taulukosta nidhdédn, ettd nettokustannusten kehitys vaihtelee
hyvin paljon alueiden vililld. Hyvinvointialuelain 115 § edellyttia, etti taloussuunnitelma on
laadittava siten, ettd se on tasapainossa tai ylijddméinen viimeistdén toisen talousarviovuotta
seuraavan vuoden pééttyessd. On mahdollista, ettd tdstd johtuen useiden hyvinvointialueiden
taloussuunnitelmissa ennakoitu kustannuskehitys on arvioitu hyvin maltilliseksi tai jopa
negatiiviseksi.

Taulukko 2. Hyvinvointialueiden talousarviotietojen 2024 ja taloussuunnitelmatietojen 2025—
2026 mukainen nettokustannusten muutos suhteessa edelliseen vuoteen.

Hyvinvointialue 2024 2025 2026 K.a. 2024-2026
Helsinki 52 % 5,9 % 3,6 % 4,9 %
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 5,0 % 1,9 % -02% |23%
Léansi-Uudenmaan hyvinvointialue -0,2% | 6,6% 6,0 % 4,2 %
Itd-Uudenmaan hyvinvointialue -1,4% | 2,3% -0,4% | 0,2%
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue -0,3% | 1,3% 1,2 % 0,8 %
Varsinais-Suomen hyvinvointialue 2,3 % 2.4 % -09% | 1,3%
Satakunnan hyvinvointialue 2,4 % 28% [ -0,7% | -0,4%
Kanta-Hameen hyvinvointialue 3,1% -6,6% | 1,5% -0,7 %
Pirkanmaan hyvinvointialue 0,1 % 4.4 % 2,8% 2,4 %
Péijat-Hameen hyvinvointialue 1,7 % 3,4% 3,1 % 2,7 %
Kymenlaakson hyvinvointialue 5,6 % -3,1% | 6,6% 3,0%
Eteld-Karjalan hyvinvointialue 2,8% 20% [ -22% | -0,5%
Eteld-Savon hyvinvointialue 1,8 % 24% | 1,8% 0,4 %
Pohjois-Savon hyvinvointialue 03% |-02% |2,6% 0,7 %
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 2,0% 5,5% 4.5 % 4,0 %
Keski-Suomen hyvinvointialue -1,8% [ -1,0% | -19% | -1,5%
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue 1,1 % -02% | 1,1% 0,6 %
Pohjanmaan hyvinvointialue 1,6 % -1,5% | -2,3% | -0,7%
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Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue -43% | 59% 3,7 % 1,8 %
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue 2,9 % 2,6 % 0,7 % 2,1 %
Kainuun hyvinvointialue 4,1 % -6,5% |32% 0,3 %
Lapin hyvinvointialue -1,9% [ -27% | 2,7% -0,6 %
Manner-Suomi yhteensi 1,7 % 1,6 % 1,8 % 1,7 %

Hallituksen pdittdmien hyvinvointialueiden vastuulle kuuluvien tehtivien ja velvoitteiden
viahentdmisen vaikutuksia rahoitukseen kuvataan julkisen talouden suunnitelmassa vuosille
2025-2028. Koska hyvinvointialueet ovat raportoineet taloussuunnitelmavuosien mukaiset
luvut loppuvuodesta 2023 ennen julkisen talouden suunnitelmassa kuvattuja muutoksia, eivét
ne ole voineet ottaa néitd toimia huomioon kustannusarvioissaan. Siksi tdssd vaikutusarvioissa
on oletettu, ettd alueet kykenevét sopeuttamaan kustannuksiaan suhteessa tehtavilainsddddnnon
muutoksiin.

Taulukossa 3 on kuvattu hyvinvointialueiden rahoituksen kehitys ilman jilkikéteistarkistusta,
sekd alueiden raportoimien taloussuunnitelmien mukainen kustannusten kehitys, josta on
viahennetty tehtidvilainsddddnnon muutoksia vastaavat kustannukset. Jélkikéteistarkistuksen
mddrd on laskettu voimassa olevan lain mukaisesti tdysimééréisesti vuosina 2025-2030.
Taulukosta n@hddédn, ettd talousarvioiden ja -suunnitelmien mukaisella hyvin maltillisella
kustannuskehitykselld hyvinvointialueiden tulos kohentuu koko maan tasolla ja kédntyy
ylijdédmaiseksi jo vuonna 2026 ilman rahoitukseen tehtédviad jilkikdteistarkistusta. Vuosien
2027-2028 nettokustannusten kehitys on laskettu kayttdmalla vuosien 2024-2026 kustannusten
keskiméddrdista vuosittaista kasvua, joka on tehtdvilainsdddannon muutokset huomioiden noin
1,3 prosenttia.

Rahoituksen pohjaan lisétdan vuonna 2025 noin 1,46 mrd. euron suuruinen jilkikéteistarkistus.
Koska tulos kohentuu vuodesta 2024 alkaen vuosittain, jalkikéteistarkistuksena rahoitusta
vihennetddn kunakin vuonna. Kuten edelli on kuvattu, taloussuunnitelmien mukaiset
kustannukset alittavat valtion rahoituksen ilman jalkikadteistarkistusta, eli tulos ilman
jalkikateistarkistusta kédntyy ylijidmadiseksi jo vuonna 2026. Siten jilkikéteistarkistuksen
kokonaismaéra rahoituksessa (jalkikateistarkistus kumulatiivisesti) on negatiivinen vuodesta
2028 alkaen. Tamai tarkoittaa sité, ettd jélkikéateistarkistus korjaa rahoituksen uraa alaspdin
suhteessa toteutuneisiin kustannuksiin.

Taulukko 3. Hyvinvointialueiden rahoitus ja kustannusten kehitys talousarvioiden ja -
suunnitelmien mukaisena, joista vihennetty tehtdvilainsddddnnon muutoksia vastaavat
kustannukset sekd jdlkikdteistarkistuksen mddrd tdysimddrdiselld jdlkikdteistarkistuksella
laskettuna, 1000 euroa.

100% jalkikéteistarkistus 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030
Rahoitus ilman

jélkikateistarkistusta 23170 | 24080 | 24690 | 25660 | 26510 | 27460 | 28540 | 29 540
Nettokustannukset 24530 | 24950 | 24990 | 25480 | 25940 | 26290

Tulos ilman

jélkikateistarkistusta -1 360 -870 -300 180 570 1170

20




Jilkikdteistarkistuksen

lisdys/vihennys 1460 -530 -610 -570 -460 -670
Jilkikdteistarkistus

kumulatiivisesti 1460 990 410 -140 -600 | -1290
Tulos

jélkikateistarkistuksella -1 360 -870 1160 1170 980 1030

Rahoituksen méiri

yhteensi 23170 | 24080 | 26150 | 26650 | 26920 | 27320 | 27930 | 28250

Taulukossa 4 on kuvattu tilikauden tulos hyvinvointialueittain vuosina 2023-2028 alueiden
raportoimien talousarvio- ja taloussuunnitelmatietojen perusteella laskettuna. Rahoituksen
jalkikateistarkistus on laskettu 100-prosenttisena. Liséksi taulukossa kuvataan aluekohtaisesti
vuosien 2023-2026 yhteenlaskettu ali- ja ylijidmi. Taulukosta ndhdéadn, ettd kaikilla
hyvinvointialueille tulos kohentuu, mutta kaikki alueet eivit saa tdimén laskelman mukaisesti
taseeseen kertynytté alijadmaé katettua vuoden 2026 loppuun mennessa.

Taulukko 4. Hyvinvointialuekohtainen tilikauden tulos vuosina 2023-2028 tdysimddrdiselld
Jalkikdteistarkistuksella  ja talousarvio  ja —suunnitelmatietojen mukaisella
kustannuskehitykselld  (josta vihennetty tehtivdlainsddddinnon  muutoksia  vastaavat
kustannukset) sekd kumulatiivisen alijddmdn mddrd vuosina 2023-2026, milj. euroa

Tulos alueittain 2023 2024 2025 2026 2027 2028 Kumul.
ali-
/ylijaidméa
2023-2026
Helsinki 30 0 140 80 -30 -130 250
Vantaa ja Kerava -110 -100 30 60 50 60 -120
Linsi-Uusimaa -110 -10 90 40 -20 -60 10
Itd-Uusimaa -40 -20 20 30 40 60 0
Keski-Uusimaa -70 -30 30 40 40 60 -30
Varsinais-Suomi -120 -80 80 150 160 200 20
Satakunta -60 -60 60 70 80 90 20
Kanta-Héime -70 -70 50 60 70 90 -30
Pirkanmaa -140 -20 150 130 100 90 120
Piijat-Hame -50 -30 10 0 -10 -10 -70
Kymenlaakso -40 -70 30 -20 -40 -60 -90
Eteld-Karjala -30 -30 20 40 50 60 0
Eteld-Savo -50 -50 20 10 10 10 -60
Pohjois-Savo -70 -40 70 50 50 60 10
Pohjois-Karjala -20 -20 10 -10 -40 -50 -40
Keski-Suomi -110 -50 60 100 130 160 10
Eteld-Pohjanmaa -50 -40 30 30 30 40 -20
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Pohjanmaa -40 -30 50 70 80 100 40
Keski-Pohjanmaa -20 0 10 0 0 0 -10
Pohjois- -80 -60 70 110 100 110 40
Pohjanmaa

Kainuu -20 -30 20 20 20 20 0
Lappi -90 -40 90 80 100 130 40
Koko maa -1360 -860 1170 | 1160 980 1030 110
yhteensi

Ehdotetun omavastuuosuuden lisidmisen vaikutukset rahoitukseen

Esityksessd ehdotetun mukaisesti kunakin vuonna tehtdva jalkikéteistarkistuksen lisdys tai
vihennys laskettaisiin edelld kuvatusti voimassa olevan lain 10 §:n 2 momentin mukaisesti ja
titd lisdystd tai vdhennystd rajattaisiin omavastuuosuudella. Omavastuun on tarkoitus tulla
voimaan siten, ettd se vaikuttaa ensimméiisen Kkerran vuonna 2026 tehtdviin
jélkikéateistarkistukseen, joka perustuu vuoden 2024 toteutuneisiin kustannuksiin.

Taulukossa 5 on kuvattu jilkikiteistarkistuksen omavastuun vaikutus koko maan tasolla
rahoitukseen hallitusohjelman mukaisella omavastuuosuuden porrastuksella. Hallitusohjelman
mukaisesti vuoden 2026 jilkikéateistarkistus tehtdisiin 95 prosenttisesti, vuoden 2027 90
prosenttisesti, vuoden 2028 80 prosenttisesti ja vuodesta 2027 lukien 70 prosenttisesti.
Omavastuun vaikutusarvio on laskettu hyvinvointialueiden raportoimien talousarvio ja -
suunnitelmatietojen mukaisella kustannuskehityksella, josta on vahennetty
tehtdvélainsddddnnon muutoksia vastaavat kustannukset.

Taulukko 5. Hyvinvointialueiden rahoitus ja kustannusten kehitys talousarvioiden ja -
suunnitelmien mukaisena, joista vdhennetty tehtdvilainsddddnnon muutoksia vastaavat
kustannukset  sekd  jdlkikdteistarkistuksen — mddrd  ehdotetulla  jdlkikdteistarkistuksen
omavastuulla  laskettuna  ja  vaikutus  rahoitukseen  suhteessa  tdysimddrdiseen
Jalkikdteistarkistukseen, 1000 euroa.

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030
Rahoitus ilman
jélkikateistarkistusta 23170 | 24080 | 24690 | 25660 | 26510 | 27460 | 28540 | 29 540
Nettokustannukset 24530 | 24950 | 24990 | 25480 | 25940 | 26290
Tulos ilman
jélkikdteistarkistusta -1 360 -870 -300 180 570 1170
Omavastuun porrastus 100 % 95 % 90 % 80 % 70 % 70 %
Jilkikdteistarkistuksen
lisdys/vihennys 1460 -510 -550 -460 -320 -470
Jalkikdteistarkistus
kumulatiivisesti 1 460 1010 500 60 -250 -730
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Tulos jalkikateistarkistuksella -1 360 -870 1160 1190 1070 1240

Rahoituksen méiri

yhteensi 23170 | 24080 | 26150 | 26670 | 27010 | 27530 | 28280 | 28810
Erotus rahoituksessa

100% tarkistukseen 0 0 0 30 90 210 350 560

Taulukossa 5 kuvattu omavastuun vaikutus rahoitukseen on arvioitu samalla hyvin maltillisella
kustannuskehitykselld kuin taulukossa 3 kuvattu tdysiméérdinen jélkikéteistarkistus. Koska
hyvinvointialueiden tulos kohentuu kaikkina vuosina, tarkoittaa jdlkikéteistarkistuksen
vuosittainen muutos rahoituksen vihentdmistd. Taulukosta 5 ndhdédédn, ettd omavastuuosuus
pienentdd rahoituksesta vuosittain vdhennettivdd madraa, eli lisdd rahoitusta suhteessa
tdysimadrdisesti tehtdvéan tarkistukseen. Koska koko maan tulos kdéntyy ylijagdmaiseksi vuonna
2026 jo ilman rahoitukseen lisdttavad jalkikéateistarkistusta, on jalkikateistarkistuksen
kokonaisméérd rahoituksessa negatiivinen vuodesta 2029 alkaen. Koska omavastuuosuuden
sisdltamalld jalkikéteistarkistuksella vdhennetddn vuosittain vihemmaén rahoitusta kuin
tdysimadrdiselld tarkistuksella, on jélkikéteistarkistuksen kokonaismddrd rahoituksessa
(jalkikéateistarkistus kumulatiivisesti) negatiivinen vuodesta 2029 alkaen, mutta vihemman kuin
taulukossa 3 kuvatussa tdysimadraiselld jalkikéateistarkistuksella.

Taulukossa 6 on kuvattu hyvinvointialuekohtainen tulos vuosina 2023-2028 talousarvio- ja
suunnitelmatietojen mukaisilla kustannuksilla ja porrastetun omavastuun siséltdvalla
jélkikéateistarkistuksella laskettuna. Lisdksi taulukossa kuvataan aluekohtaisesti vuosien 2023—
2026 yhteenlaskettu ali- ja ylijidma. Taulukosta ndhdddn, ettd vaikka kaikkien
hyvinvointialueiden tulos kohentuu, kaikki alueet eivdt saa tdmédn laskelman mukaisesti
taseeseen kertynyttd alijadmad katettua vuoden 2026 loppuun mennessa.

Taulukko 6. Hyvinvointialuekohtainen tilikauden tulos vuosina 2023-2028 ehdotetulla
Jdlkikdteistarkistuksen omavastuuosuudella ja talousarvio ja —suunnitelmatietojen mukaisella
kustannuskehitykselld  (josta vdhennetty tehtivdlainsddddinnon muutoksia vastaavat
kustannukset) sekd kumulatiivisen alijddmdn mddrd vuosina 2023-2026, milj. euroa

2023 2024 2025 2026 2027 2028 Kumul.
ali-
/ylijaaméa
2023-2026
Helsinki 30 0 140 90 -20 -110 250
Vantaa ja Kerava -110 -100 30 60 60 60 -110
Linsi-Uusimaa -110 -10 90 40 -10 -40 10
Itd-Uusimaa -40 -20 20 30 40 60 0
Keski-Uusimaa -70 -30 30 40 50 60 -30
Varsinais-Suomi -120 -80 80 150 170 220 30
Satakunta -60 -60 60 70 80 100 20
Kanta-Héme -70 -70 50 60 70 100 -20
Pirkanmaa -140 -20 150 130 110 110 120
Piijat-Hame -50 -30 10 0 -10 0 -70
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Kymenlaakso -40 -70 30 -10 -40 -60 -90
Eteld-Karjala -30 -30 20 40 50 60 0
Eteld-Savo -50 -50 20 10 10 20 -60
Pohjois-Savo -70 -40 70 60 60 70 20
Pohjois-Karjala -20 -20 10 -10 -30 -40 -40
Keski-Suomi -110 -50 60 100 130 170 10
Eteli-Pohjanmaa -50 -40 30 40 40 50 -20
Pohjanmaa -40 -30 50 70 80 100 40
Keski-Pohjanmaa -20 0 10 0 0 10 -10
Pohjois-Pohjanmaa -80 -60 70 110 110 120 40
Kainuu -20 -30 20 20 20 20 0
Lappi -90 -40 90 80 100 140 40
Koko maa yhteensi -1 360 -860 1170 1190 1070 1240 130
Taulukoista 4 ja 6 ndhdddn, ettd oletetulla kustannuskehitykselld alijddmien

kattamisvelvollisuus tiyttyy koko maan tasolla sekd tdysimdardiselld ettd omavastuuosuuden
sisdltavalla jalkikateistarkistuksella. Koska omavastuuosuus hieman lisdd rahoitusta vuonna
2026, parantaa se koko maan tulosta vuonna 2026. Aluekohtaisesti kaikki alueet eivét
kuitenkaan saa taseeseen kertynyttd alijadmaé katettua, eikd omavastuuosuuden lisddmiselld ole
suurta vaikutusta tdhén, silld 5 prosentin omavastuulla on suhteellisen pieni vaikutus alueiden
rahoitukseen vuonna 2026.

Hyvinvointialueiden taloussuunnitelmien mukaisella hyvin maltillisella kustannuskehitykselld
omavastuuosuuden lisddminen jélkikéateistarkistukseen jdd hyvinvointialueiden hyddyksi
tdysimadrdistd jélkikédteistarkistusta korkeamman valtion rahoituksen muodossa. Téssé
laskelmassa omavastuuosuus lisdd rahoitusta portaittain suhteessa tdysiméérdiseen
tarkistukseen, siten ettd vuonna 2028 jélkikéteistarkistuksen omavastuu liséisi rahoitusta noin
206 miljoonaa euroa suhteessa tdysimaérdiseen tarkistukseen. Tdmé omavastuuosuuden kautta
tehtdvd rahoituksen lisdys edellyttdisi hyvinvointialueilta hyvin voimakasta kustannusten
kasvun hillintdd vuosina 2024-2026. Taulukossa 7 on kuvattu rahoituksen lisdyksen
jakaantuminen hyvinvointialueittain laskennallisen rahoituksen arvioidun jakautumisen
suhteissa.

Taulukko 7. Jdlkikdteistarkistuksen omavastuun vaikutus hyvinvointialueiden rahoitukseen
alueittain vuosina 2026-2028. Jilkikdteistarkistuksen mddrd laskettuna talousarvio ja —
suunnitelmatietojen mukaisilla kustannuksilla, joista vihennetty tehtdvilainsddddnnon
muutoksia vastaavat kustannukset, 1000 euroa.

2026 2027 2028
Helsinki 2900 9 600 22400
Vantaa ja Kerava 1200 4100 9 600
Lénsi-Uusimaa 2000 6 700 15700
Ita-Uusimaa 500 1500 3600
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Keski-Uusimaa 900 2900 6 800
Varsinais-Suomi 2 400 7900 18 400
Satakunta 1100 3 500 8100
Kanta-Héime 800 2700 6 300
Pirkanmaa 2600 8500 19 900
Piijat-Hame 1 000 3400 7 800
Kymenlaakso 900 2 800 6 500
Eteld-Karjala 600 2000 4700
Eteld-Savo 700 2 400 5500
Pohjois-Savo 1300 4300 10 100
Pohjois-Karjala 900 3000 7000
Keski-Suomi 1300 4200 9900
Eteld-Pohjanmaa 1 000 3200 7500
Pohjanmaa 800 2 800 6 500
Keski-Pohjanmaa 400 1200 2700
Pohjois-Pohjanmaa 2 000 6 800 15 800
Kainuu 400 1300 3100
Lappi 1100 3500 8200
Koko maa yhteensé 26 700 88500 | 206 000

Omavastuuosuuden rahoitusta kasvattavan vaikutuksen voi arvioida toimivan kannustimena
sopeuttaa kustannuksia erityisesti hyvinvointialueiden toiminnan ensimmdisind vuosina, kun
hyvinvointialuetalous on ennusteiden perusteella alijagdméinen. On liséksi huomattava, etté
mikéali taloussuunnitelmien mukainen maltillinen kustannuskehitys toteutuu, pysyy valtion
rahoituksen taso kokonaisuudessaan kuitenkin matalampana kuin nopeammalla
kustannuskehityksell4.

Vaikutusarvio valtiovarainministerion kevéin 2024 ennusteen perusteella

Edelld kuvatut arviot jalkikéteistarkistuksen maidrdstd sekd tdysimédrdisend ettd
omavastuuosuudella perustuvat alueiden raportoimien talousarvio- ja -suunnitelmatietojen
mukaiseen nettokustannusten kehitykseen, josta on véhennetty tehtévilainsdddanndn muutoksia
vastaavat kustannukset. Kuten taulukossa 2 on kuvattu, osalla alueista kustannukset supistuvat
talousarvio tai -suunnitelmavuosina. Koko maan tasolla arvioituna kustannusten kehitys on alle
kahden prosentin tasolla vuosina 2024-2026, miki on hyvin maltillinen arvio ottaen huomioon
esimerkiksi sote-alan palkkaratkaisun vaikutukset henkilostomenoihin erityisesti vuonna 2025.

Jélkikiteistarkistuksen méérd ja siten koko hyvinvointialueiden valtion rahoituksen taso riippuu
aina toteutuneesta kustannuskehityksestd kahden vuoden viiveelld. Mikéli kustannuskehitys
toteutuu taulukossa 1 kuvattua korkeampana, vaikuttaa se taulukoissa 3 ja 5 kuvattuihin
jélkikéateistarkistuksen mééradn sekd tdysimadrdisend ettd omavastuuosuudella laskettuna. Siten
omavastuuosuuden lisddmisen vaikutukset sekd hyvinvointialueiden talouteen ettd valtion
talouteen voivat poiketa edelld kuvatusta.
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Seuraavassa arvioidaan edelld kuvattua nopeamman kustannuskehityksen vaikutusta
tdysimdédrdiseen ja omavastuuosuuden siséltdvadn  jilkikateistarkistuksen —méadraén.
Nopeamman kustannuskehityksen vaikutus arvioidaan koko maan tasolla, silld aluekohtaisesti
ei ole kéytettdvissd luotettavia arvioita vaihtoehtoisesta kustannusten kehityksestd. Téssé
vaiheessa, kun hyvinvointialueiden toiminta on vield hyvin alkuvaiheessa, ei kédytettidvissa ole
myOskadn vield tilastotietoa aluekohtaisesti menneesté kustannuskehityksestd, jonka perusteella
kustannusten tulevaa kehitystd voisi luotettavasti arvioida. Seuraavassa esitettyjen erilaisten
skenaarioiden vaikutukset kuitenkin jakautuisivat alueittain samoissa suhteissa kuin taulukossa
7 esitetty rahoituksen muutos.

Taloussuunnitelmia  nopeampi  kustannuskehitys  perustuu  valtiovarainministerion
kansantalousosaston kevéddn 2024 hyvinvointialuetalouden kehitysarvioon. Kehitysarvion
lahtokohtana on hyvinvointialueiden tilinpdétosarviotietojen mukaiset vuoden 2023 toteutuneet
nettokustannukset, joiden kehitystdi on arvioitu palvelutarpeen kasvun ja ennakoidun
kustannuskehityksen perusteella. Arviossa on otettu huomioon hyvinvointialueiden omia
sopeuttamistoimia yhteensa noin 900 miljoonalla eurolla vuonna 2026. Ennusteessa oletetuista
sopeuttamistoimista huolimatta kehitysarvion mukainen kustannuskehitys on keskimééarin 3,7
% vuosina 2024-2028, eli noin kaksi prosenttiyksikkoé alueiden taloussuunnitelmissa arvioitua
nopeampaa. Taloussuunnitelmissa arvioitujen kustannuksen ja valtiovarainministerion
kansantalousosaston ennusteen vélilld on noin 1,9 mrd. euron ero koko maan tasolla kun
arviossa on otettu huomioon tehtévilainsddddnnon muutoksia vastaava vaikutus kustannuksiin
vuonna 2026, joka on taloussuunnitelmien viimeinen vuosi. Jéalkikéteistarkistuksen méadra ja
vaikutus hyvinvointialueille ja valtiontalouteen saa hyvin erilaiset arviot ndiden kahden eri
vaihtoehtoisten kehityksen perusteella.

Valtiovarainministerion ennusteeseen perustuvan nopeamman kustannuskehitysten vaikutuksia
tdysimadrdiseen jalkikateistarkistukseen on kuvattu taulukossa 8. Taulukosta nidhddin, ettd
nopeamman kustannuskehityksen seurauksena hyvinvointialueiden tulos heikkenee, ja
jélkikateistarkistusta lisdtédén vuosittain rahoituksen pohjaan.

Taulukko 8. Hyvinvointialueiden rahoitus ja kustannusten kehitys valtiovarainministerion
ennusteen mukaisena sekd  jdlkikdteistarkistuksen mddrd tdysimddrdiselld
Jalkikdteistarkistuksella, 1000 euroa.

100% jilkikiteistarkistus | 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030
Rahoitus ilman

jélkikateistarkistusta 23170 | 24080 | 24690 | 25660 | 26510 | 27460 | 28540 | 29 540
Nettokustannukset 24530 | 25270 | 26200 | 27350 | 28430 | 29440

Tulos ilman

jalkikateistarkistusta -1360 | -1190| -1510| -1690| -1920| -1980
Jilkikdteistarkistuksen

lisdys/vihennys 1470 -190 340 140 200 -10
Jilkikdteistarkistus

kumulatiivisesti 1470 1340 1730 1930 2200 2 260

26




Tulos

jélkikateistarkistuksella -1360 | -1190 -40 -360 -190 -50

Rahoituksen mairi

yhteensi 23170 | 24080 | 26160 | 26990 | 28240 | 29390 | 30730 | 31810

Taulukossa 9 kuvataan nopeamman kustannuskehityksen vaikutuksia jélkikéteistarkistukseen,
johon on lisdttyomavastuuosuus.

Taulukko 9. Hyvinvointialueiden rahoitus ja kustannusten kehitys valtiovarainministerion
ennusteen mukaisena sekd jélkikdteistarkistuksen mddrd jdlkikdteistarkistuksen omavastuulla
laskettuna ja vaikutus rahoitukseen suhteessa tdysimddrdiseen jalkikdteistarkistukseen, 1000
euroa.

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030

Rahoitus ilman

jélkikateistarkistuksella

jélkikateistarkistusta 23170 | 24080 | 24690 | 25660 | 26510 | 27460 | 28540 | 29 540
Nettokustannukset 24530 | 25270 | 26200 | 27350 | 28430 | 29440

Tulos ilman

jélkikateistarkistusta -1360 | -1190| -1510| -1690| -1920 | -1980

Omavastuun porrastus 100 % 95 % 90 % 80 % 70 % 70 %
Jalkikdteistarkistuksen

lisdys/vihennys 1470 -180 310 110 140 -10
Jalkikdteistarkistus

kumulatiivisesti 1470 1 340 1700 1870 2 080 2150
Tulos -1360 | -1190 -40 -350 -220 -100

yhteensi

Rahoituksen miari 23170 | 24080 | 26160 | 27000 | 28210 | 29340 | 30620 | 31690

Erotus rahoituksessa 0 0 0 10 -20 -50 -110
100% tarkistukseen

-110

Kuten edelld on kuvattu, nopealla kustannuskehityksessd jélkikéteistarkistusta lisdtddn
vuosittain. Taulukosta 9 ndhdéddn, ettd omavastuun lisidminen vdhentéisi rahoitusta vuosittain
suhteessa tdysimddrdisesti tehtdvddn jalkikéteistarkistukseen. Talld kustannuskehitykselld
porrastettu omavastuu vahentdd rahoitusta suhteessa tdysimaérdiseen tarkistukseen siten, ettd
vuonna 2030 rahoitusta on koko maan tasolla 110 miljoonaa euroa vdhemméin kuin
tdysimadrdiselld tarkistuksella. Téllaisella kehitykselld, jossa alueet eivdt saa kustannusten
kasvua hillittyd omilla toimillaan, kasvattaisi omavastuuosuus rahoituksen ja kustannusten
vilistd erotusta entisestdin. Hyvinvointialueiden tulee kuitenkin hyvinvointialueesta annetun
lain 115 §:n mukaan kattaa taseeseen kertyneet alijidmét siten, ettd vuoden 2023 alijddma ja sen
jilkeen kertyneet alijidamdt on katettuina vuoden 2026 loppuun mennessa.
Jélkikiteistarkistuksen omavastuu saattaisi hieman heikentdd tdmin velvoitteen tdyttdmisté
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téllaisella kustannuskehitykselld. Tama tarkoittaisi suurempaa kustannusten kasvun hillinnén
tai jopa kustannusten vihentymisen tavoitetta vuosille 2025 ja 2026, jotta vuosina 2023 ja 2024
kertyneet alijadmat saataisiin katettua.

Edelld esitettyjen vaihtoehtoisten kustannuskehitysten perusteella voidaan todeta, etté
maltillisella  kustannuskehitykselld omavastuu lisdd valtion rahoitusta ja nopealla
kustannuskehitykselld vdhentdd valtion rahoitusta suhteessa tdysimaérdisend tehtdvéadn
jélkikéateistarkistukseen. Mitd korkeampi kustannuskehitys on, sitd korkeampi on myds valtion
rahoituksen taso kokonaisuudessaan, silld jilkikiteistarkistuksella rahoituksen uraa korjataan
vastaamaan toteutuneita kustannuksia. Toisaalta, mitd maltillisempi kustannuskehitys on, sitd
matalampi on my0s valtion rahoituksen taso kokonaisuudessaan. Ndin omavastuun lisdéminen
voi toimia kannustinvaikutuksena alueille sopeuttaa toimintaansa ja vdhentdd siten valtion
rahoituksen tarvetta ja siten vahvistaa julkista taloutta. Tarkan euroméérdisen arvion antaminen
omavastuun kannustinvaikutukselle on kuitenkin vaikeaa. Lisdksi on huomattava, ettd
hyvinvointialuetalouden heikentyessd omavastuuosuuden kautta tapahtuva rahoituksen
leikkaus realisoituu julkisen talouden vahvistumiseksi ainoastaan, mikéli hyvinvointialueet
kykenevit sopeuttamaan toimintaansa suhteessa pienenpéén rahoitukseen.

Lisdrahoituksen huomioon ottamista koskevan ehdotuksen vaikutukset

Esityksessd ehdotetun mukaan yksittdisen hyvinvointialueen saamaa lisdrahoitusta ei enéa
otettaisi huomioon jalkikédteistarkistuksessa koko maan tason rahoitusta korottavana erina.

Vuodelle 2023 yksikdén alue ei hakenut lisdrahoitusta, joten ehdotetulla muutoksella ei olisi
merkitystd vuodelta 2023 tehtévén jélkikéteistarkistuksen médrdén. Vuotta 2024 koskevasta
jélkikéateistarkistuksesta ldhtien ehdotetun muutoksen vaikutukset riippuvat siitd, kuinka moni
alue tulee kulloinkin lisdrahoitusta saamaan sekd erityisesti myonnetyn lisdrahoituksen
médrdstd. Vaikutus kohdistuu hyvinvointialueiden koko maan tason rahoitukseen, johon
yksittdisen alueen saama lisdrahoitus ei endid aiheuttaisi pysyvédd korotusta. Yksittdisen
lisdrahoitusta saaneen alueen rahoitukseen ehdotuksen vaikutus ei ole merkittiva. Kyseinen
alue ei kuitenkaan voimassa olevan lain mukaisessa rahoitusmallissa saisi lisdrahoitusta
vastaavaa osuutta suoraan omaan rahoitukseensa seuraavina vuosina, vaan se olisi jakautunut
kaikille alueille.

4.2.2 Vaikutukset valtiontalouteen

Asiakasmaksumuutosten huomioon ottamista koskeva tdydennys laissa mahdollistaisi sen, ettid
lain edellytykset tayttavissa tilanteissa asiakasmaksuihin sdddetyn muutoksen vaikutus otetaan
etukéteen huomioon hyvinvointialueiden rahoituksessa. Sdannokselld on epédsuoraa vaikutusta
valtiontalouteen. Vaikutukset riippuvat siitd, millaisia asiakasmaksumuutoksia jatkossa tullaan
toteuttamaan. Esimerkiksi jos hallitusohjelmassa ja julkisen talouden ohjelmassa 2025 — 2028
linjatut terveydenhuollon asiakasmaksutason korotukset toteutetaan siten, ettd ne tulevat nyt
ehdotetun sddntelyn mukaisesti etukéteen rahoituksesta vihennettiviksi, aiheutuisi tdsté valtion
talouteen vuodelle 2025 yhteensd noin 150 miljoonan euron sédéstdvaikutus, joka kohdentuisi
valtion talousarviossa hyvinvointialueiden yleiskatteelliseen rahoitukseen varatulle momentille.
Jos sdéddettivit muutokset koskisivat asiakasmaksujen enimméismaérien korotuksia, lopullinen
vaikutus valtion talouteen jéa kuitenkin riippumaan hyvinvointialueiden omista padtoksista.
Mikali kaikki alueet eivit korota maksuja valtion rahoitukseen tehtyd vihennystd vastaavasti,
voi ainakin osa erotuksesta kasvattaa jalkikéteistarkistuksessa huomioitavia nettokustannuksia
ja siten kahden vuoden viiveelld korottaa valtion rahoituksen maarad. Niissé tilanteissa, joissa
asiakasmaksuihin sdddettivd muutos merkitsisi asiakasmaksujen alentamista tai palvelun
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sddtdmistd maksuttomaksi, olisi nyt ehdotetun séédntelyn vaikutus valtion talouteen
hyvinvointialueiden rahoitukseen varattavaa rahoitusta lisdava.

Jélkikiteistarkistuksen omavastuuosuutta koskevan muutoksen vaikutus valtiontalouteen alkaa
vuodesta 2026, jolloin omavastuun suuruus on suhteellisen pieni (5 prosenttia).
Vaikutusarvioissa esitettyjen laskelmien mukaan sen vaikutus olisi arviolta 10—30 miljoonaa
valtion rahoitusta kasvattava. Alueilta saatujen tietojen perusteella nayttéisi siltd, ettd vuoden
2024 tulos tulisi olemaan tdssd vaikutusarviossa esitettyd heikompi, mutta alijadmé jaisi
kuitenkin pienemmaéksi kuin vuonna 2023. Taméa merkitsisi sitd, ettd ehdotettu omavastuuosuus
lisdisi hyvinvointialueiden rahoitusta suhteessa tdysimaérdiseen tarkistukseen vahemmaén kuin
tissd vaikutusarviossa esitetty 10-30 miljoonaa euroa.

Edella luvussa 4 taulukoissa 5 ja 9 on kuvattu omavastuun vaikutukset rahoitukseen kahdella
eri kustannuskehitykselld. Jatkovuosina vaikutus on kustannuskehityksesta riippuen maltillisen
kasvun toteutuessa rahoitusta lisddvé alustavien arvioiden mukaan vuoden 2030 tasolla arviolta
560 miljoonaa euroa ja nopeamman kustannuskasvun toteutuessa rahoitusta vihentava vuoden
2030 tasolla noin 110 miljoonaa euroa. Taulukossa kuvattu hyvinvointialueiden rahoituksen
lisdys tarkoittaa valtion rahoitusvastuun kasvua ja rahoituksen véhennys valtion rahoitusvastuun
pienentymistd. Liséksi, kuten edelldi on kuvattu, voi omavastuuosuudella olla
kannustinvaikutuksen kautta hyvinvointialueiden kustannuksia alentava vaikutus ja siten
pidemmalla aikavililld sddstovaikutus valtion talouden ndkdkulmasta.

Lisdrahoituksen huomioon ottamista jdlkikéteistarkistuksessa koskevalla ehdotuksella on
valtion hyvinvointialueiden yleiskatteelliseen rahoitukseen varattavaa médrérahatarvetta
pienentdvéd vaikutus. Vaikutuksen suuruus riippuu siitd, kuinka paljon hyvinvointialueille
kunakin vuonna myonnetédan lisdrahoitusta.

5 Muut toteuttamisvaihtoehdot

Esityksen valmistelun kuluessa on arvioitu jélkikéteistarkistuksen omavastuun toteuttamiseksi
myds vaihtoehtoa, jossa jdlkikiteistarkistus olisi tehty suoraan tarkistettavan vuoden
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten vélisestd erotuksesta. Tdmé tarkoittaisi, ettd
jalkikateistarkistus laskettaisiin eri tavalla kuin voimassa olevan rahoituslain 10 §:n mukaan.
Tarkistus olisi tdssd vaihtoehdossa kertaluonteinen, eiké se jdisi rahoituksen pohjaan tarkistusta
seuraaviksi vuosiksi, miké vaatisi myds rahoituslain 6 §:n muuttamista.

Kertaluonteinen tarkistus tehtiisiin kdytdnnossé tarkasteluvuoden yli- tai alijidmin mukaisena
vihennyksend tai lisdyksend kahden vuoden viiveelld rahoitukseen. Taméi tarkoittaisi
rahoituksen uraan merkittivdd vuosittaista heiluriliikettd, ja vidhentdisi merkittdvésti
rahoituksen ennakoitavuutta. Erityisesti alkuvuosien suuret alijadmét tarkoittaisivat suuria
kertaluonteisia lisdyksid rahoitukseen, ja alueiden sopeutustoimien ja kertaluonteisten
rahoituksen lisdysten kéédntéessd hyvinvointialuetalouden ylijddmaiseksi, tarkoittaisi
jélkikéteistarkistus mahdollisesti suuriakin kertaluonteisia vihennyksié rahoitukseen.

Mikidli omavastuuosuus liséttdisiin  kertaluonteisesti tehtdvddn jalkikéteistarkistukseen,
madriteltdisiin se esimerkiksi vuodelle 2027 vuoden 2025 ali-/ylijaddmén perusteella ja
omavastuu laskettaisiin tdstd suoraan seuraavalla kaavalla:

jk27=-90%*tul0os25=-90%* (rahoitus2 5—kustannukset25)

Téasséd kaavassa sulkujen sisdlld oleva rahoitus25 siséltdéd sind vuonna tiysimééraisesti lisdtyn
jélkikateistarkistuksen. Tdmé on osaltaan parantanut vuoden 2025 tulosta, eli pienentinyt
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rahoituksen ja kustannusten vilistd erotusta. Mikdli vuosi 2023 on ollut voimakkaan
alijdaméinen, tarkoittaa vuoden 2025 kertaluonteinen jalkikédteistarkistus merkittdvaa
rahoituksen lisdystd vuodelle 2025. Mikili tdmad on kohentanut vuoden 2025 tuloksen
ylijidmaiseksi, tarkoittaa vuoden 2027 rahoitukseen tehtdva jilkikéteistarkistus vahentdmisté
vastaavasti. Téstd syntyy rahoituksen uraan mahdollisesti merkittdvédkin heiluriliiketta.

Mikéli jilkikateistarkistus tehtdisiin kertaluonteisesti, olisi omavastuuosuuden vaikutus
madriteltdvissd suoraan kunkin tarkasteluvuoden rahoituksen ja kustannusten vélisen erotuksen
eli kdytdnndssd ali- tai ylijadmén perusteella. Vaihtoehdon vaikutuksia tulee arvioida myds
suhteessa tdysimaardisesti tehtdvain kertaluonteiseen tarkistukseen.

Mikédli hyvinvointialueet tekevdt kokonaisuutena ylijadmédd, véhentdd omavastuuosuus
jélkikéateistarkistuksen kautta vdhennettivdd midrda suhteessa tdysimédrdisesti tehtdvéidn
kertaluonteiseen tarkistukseen. Mikili jélkikéteistarkistuksen laskenta muutettaisiin
kertaluonteiseksi ja siithen liséttdisiin porrastettu omavastuu, jdisi omavastuuosuuden
lisddminen alueiden hyodyksi.

Mikédli hyvinvointialueet tekevdt kokonaisuutena alijddmiéd, véhentdd omavastuuosuus
rahoitukseen lisdttdvdd madrdd suhteessa tdysimddrdisesti tehtdvddn kertaluonteiseen
tarkistukseen. Omavastuuosuuden lisddminen vadhentdisi siten valtion rahoitustarvetta, mikéli
jalkikateistarkistuksen laskenta muutettaisiin kertaluonteiseksi.

Tdmi vaihtoehto lisdisi huomattavasti vuosittaista vaihtelua rahoituksen uraan.
Jélkikiteistarkistuksen ~ laskennan ~ muuttaminen  kertaluonteiseksi  saattaisi  olla
hyvinvointialueiden alkuvuosien rahoituksen riittivyyden nékokulmasta ongelmallinen.
Kannustinvaikutus olisi arvioitava huolellisesti, silld jilkikateistarkistuksen omavastuu
leikkaisi rahoitusta suhteessa tdysimdidrdiseen kertaluonteiseen jilkikiteistarkistukseen niin
kauan kuin hyvinvointialuetalous on yhteenlaskettuna alijadméinen. Hyvinvointialueita ei siis
“palkittaisi” kustannusten hillitsemisestd, silld omavastuu véhentiisi rahoitukseen tehtévia
lisdysté.

Toisaalta, mikéli hyvinvointialueet saavat sopeutettua talouttaan ja paisevit ylijadmaisiksi
pidemmélld aikavililld, vdhentdd omavastuuosuus rahoituksesta jalkikéteistarkistuksena
tehtdvaa vahennysti suhteessa tdysimadraisesti tehtdvaan kertaluonteiseen
jélkikateistarkistukseen. Valtion talouden nékdkulmasta ei vélttamaéttd olisi jarkevéd kasvattaa
valtion rahoitusta niind vuosina, kun hyvinvointialuetalous on kokonaisuutena jo muutenkin
ylijddmaéinen.

Alijaamien kattamisvelvollisuuden ndkokulmasta timéin vaihtoehdon omavastuun vaikutus
riippuu merkittavasti alueiden omista sopeuttamistoimista kustannusten kasvun hillitsemiseksi.
Téssd vaihtoehdossa rahoituksen liséys tai vihennys riippuu kunkin tarkasteluvuoden yli- tai
alijddmaén suuruudesta, joten alijiémien kattamisen nidkokulmasta tétd vaihtoehtoa on haastavaa
arvioida kattavasti.

Téassd vaihtoehdossa omavastuun porrastus tulisi myds miettid huolellisesti. Tdmén vaihtoehdon
mukainen laskentatapa aiheuttaa suurta vaihtelua rahoituksen wuraan, riippuen
hyvinvointialuetalouden  yhteenlasketusta  tuloksesta ~ kunakin  tarkasteluvuonna.
Omavastuuosuuden lisd&iminen saattaisi hieman pienentdd tdtd vaihtelua, silld
omavastuuosuudelle sekd kertaluonteisesti tehtdvit lisdykset ettd vidhennykset olisivat
pienempid kuin tdysiméérdisesti tehtdvassd kertaluonteisessa tarkistuksessa. Riippuen myos
omavastuuosuuden  suuruudesta, voisi malli olla  huonosti yhteensopiva sen
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perustuslakivaliokunnan edellyttiméin periaatteen kanssa, ettd rahoituksen ura ei saa liiaksi
erkaantua toteutuneista kustannuksista.

6 Lausuntopalaute
6.1 Saadut lausunnot

Luonnos hallituksen esitykseksi oli lausuttavana Lausuntopalvelussa 24.4.-28.5.2024.
Lausuntoa pyydettiin hyvinvointialueilta, Helsingin kaupungilta, HUS-yhtymalti, sosiaali- ja
terveysministerioltd,  sisdministerioltd,  Terveyden ja  hyvinvoinnin  laitokselta,
Tilastokeskukselta ja Hyvinvointialueyhtié Hyvil Oy:lta.

Lausuntoja saatiin yhteensid 29. Lausunnot saatiin 16 hyvinvointialueelta ja kaikilta muilta
edelld mainituilta tahoilta. Lisdksi esitysluonnoksesta lausuivat Amnesty International Suomen
osasto, Hyvinvointialan liitto ry, Julkisten ja hyvinvointialojen liitto JHL ry, Suomen lihi- ja
perushoitajaliitto SuPer ry, Tehy ry ja Vammaisfoorumi ry. Annetut lausunnot 16ytyvit verkko-
osoitteesta https://vm.fi/hanke?tunnus=VM091:00/2023 kohdasta Asiakirjat.

6.2 Asiakasmaksuihin sdiddettivien muutosten huomioon ottaminen

Ldhes kaikki hyvinvointialueet vastustivat antamissaan lausunnoissa ehdotusta
asiakasmaksuihin sdidettivien muutosten huomioon ottamisesta rahoituksessa niiden
voimaantulosta lukien. Ehdotuksen néhtiin kaventavan hyvinvointialueiden itsehallintoa, koska
alueet voisivat olla kiytdnndssd pakotettuja taloudellisen tilanteensa takia korottamaan
asiakasmaksut enimmadismaériin, vaikka alueilla saattaisi olla perusteltuja syitd poiketa tésta.
Talloin muutoksella voisi olla my6s vaikutusta siihen, hakeutuvatko asiakkaat riittdvan ajoissa
hoitoon tai hoivaan. Muutama hyvinvointialue niki, ettd asiakasmaksumuutosten vaikutus olisi
perustellumpi huomioida rahoituksessa osittain, eikd sitd tulisi ainakaan tdysimadrdisesti
huomioida rahoituksen muutoksena tehtivimuutoksia vastaavalla tavalla. Yleisesti néhtiin
ongelmallisena se, ettd asiakasmaksujen korotukset eivdt ehdotuksen myo6td kohenna
hyvinvointialueiden taloutta.

Hyvinvointialueet korostivat lausunnoissaan, ettd rahoitusta ei tule vdhentdd enemmin kuin
maksujen korotukset todellisuudessa lisddvat maksukertymdd. Niiden mukaan laskennallinen
arvio maksujen korotuksista ei todenndkoisesti vastaisi todellista maksukertymaid, silld
kertymid vihentdvat muun muassa maksukattosééntely ja luottotappiot. Alueiden tosiasiallisia
mahdollisuuksia maksutulojen muuttamiseen tulisi huolellisesti arvioida. Helsingin kaupunki
kannatti asiakasmaksumuutosten huomioon ottamista koskevaa ehdotusta, mutta edellytti
samalla, ettd asiakasmaksujen ja muidenkin tehtdvimuutosten kustannusvaikutusten arvioiden
on jatkossa oltava realistisia ja perustuvan yhteistyossd tehtyihin laskelmiin. Liséksi tuotiin
esille, ettd padtokset rahoitukseen vaikuttavista asiakasmaksumuutoksista tulee tehda riittdvan
aikaisessa vaiheessa, jotta ne tosiasiallisesti ehditdéin saattamaan voimaan, kun muutos
huomioidaan rahoituksessa.

Hyvinvointialueiden lausuntojen mukaan myds esityksen vaikutusten arviointia tulisi tdydentaa
siten, ettd siind arvioidaan erilaisia rahoituksen védhennyksen (tai lisdyksen)
kohdentamismekanismeja. Lausunnoissa huomautettiin, ettd asiakasmaksumuutokseen
perustuvan rahoituksen védhennyksen kohdentaminen terveydenhuollon palvelutarpeen
kriteerille tarkoittaisi sitd, ettd korkeamman terveydenhuollon palvelutarpeen alueet
menettdisivit muita alueita enemmin rahoitusta. Lausunnon antaneiden yhdistysten
lausunnoissa tuotiin esille, ettd muutoksia tulisi arvioida myos yksiléiden, kuten heikossa
taloudellisessa asemassa olevien ihmisryhmien kannalta.
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Lausuntopalautteen johdosta esityksen vaikutusarviointia koskevassa luvussa (kohta 4.2.1.1) on
tdydennetty arviointia  asiakasmaksumuutosten huomioon ottamisen vaikutuksista
hyvinvointialueiden rahoitukseen. Asiakasmaksuihin sdéddettivien muutosten vaikutusten
arvioinnissa kaytettdvdlld mikrosimulointimallilla on mahdollista huomioida esimerkiksi
asiakasmaksukaton tdyttymisen vaikutusta. Vaikutusarviossa rahoituksen kohdentumista
arvioidaan myods toisella laskentatavalla, jossa rahoitus kohdennetaan terveydenhuollon
kriteerien sijasta koko rahoitukseen. Kohdentamistapa riippuu asiakasmaksumuutoksen
siséllostd ja tulee kunkin muutoksen yhteydesséd valita sen perusteella, mikd tapa parhaiten
kohdentaa rahoituksen muutoksen tosiasiallisia vaikutuksia vastaavasti. Lausuntopalautteessa
edellytettiin taloudellisten vaikutusten lisdksi arvioitavaksi myds esityksen vilillisid
vaikutuksia  yksildiden = asemaan. Téltd  osin  yksityiskohtaiset  vaikutusarviot
asiakasmaksumuutosten vaikutuksista on kuitenkin mahdollista tehdd vasta yksittdisten
asiakasmaksumuutoksia koskevien esitysten yhteydessa.

6.3 Jilkikateistarkistukseen ehdotetut muutokset

Lausuntojen perusteella ehdotettu omavastuuosuuden lisddminen jalkikdteistarkistukseen
vuodesta 2026 ei saanut hyvinvointialueilta kannatusta. Hyvinvointialueiden mukaan
rahoitusmalliin ei tulisi tdssd vaiheessa tehdé sellaisia muutoksia, jotka todenndkoisesti voisivat
vihentdd alueiden rahoitusta. Ensisijaista olisi ratkaista hyvinvointialueiden rahoituksen ja
lakiséateisten velvoitteiden véliseen epdsuhtaan liittyvéit ongelmat. Alueet korostivat niiden
toiminnan olevan yhé alkuvaiheessa ja rahoitus tulisi ensin saada vakaalle uralle. Voimassa
olevan lainsdddénndn pohjalta ei ole vield tehty yhtdén jdlkikéteistarkistusta. Rahoituksen
ennakoitavuus on vield heikkoa ja omavastuuosuuden voidaan arvioida edelleen heikentévin
taloussuunnittelussa rahoituksen ennakoinnin mahdollisuuksia. Jélkikéteistarkistuksen
omavastuu my®ds liséisi jo ennestdin monimutkaisen rahoitusmallin monimutkaisuutta.

Hyvinvointialueet toivat esille lausunnoissaan, ettd esitysluonnoksen vaikutusarvioinnin
pohjana olevat alueiden arviot kustannuskehityksestd ovat lilan optimistisia, minkd vuoksi
kustannuskehitys on niisséd aliarvioitu. Kustannustaso voisi nousta jopa merkittavésti
nopeammin kuin valtiovarainministerion ennusteen mukaisessa arviossa, jolloin
omavastuuosuus leikkaisi alueiden rahoitusta voimakkaasti. My0s alueiden alijdédmien
kattamisen haasteet kasvaisivat, jos jélkikiteistarkastuksia ei tehdd tdysimaéréisina.

Muutamat lausuneista hyvinvointialueista sekd Hyvil Oy totesivat kuitenkin, ettd omavastuun
lisdys voisi toimia kannustavana elementtiné alueille siind tilanteessa, ettd alueiden tulokset
parantuisivat ja niiden talous olisi kestévilld pohjalla. My0s sosiaali- ja terveysministerio ja
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos totesivat ehdotetun omavastuun voivan ainakin pitkélla
tdhtdimellda  lisdtd  kustannusten  hillinndn  kannustimia  verrattaessa  nykyiseen.
Rahoitusjérjestelmén kannustavuus ndhtiin lausunnoissa yleisesti tdrkednd ja lausunnoissa oli
myos yleistd ymmaérrystd tavoitteelle julkisen talouden kantokyvyn turvaamisesta.

Yksittdisissa lausunnoissa ehdotettiin tarkemmin omavastuuosuuden voimaantulon lykkaamisti
vuodella eli vuoteen 2027 tai vuoteen 2029. Omavastuuosuuden prosentteja kommentoitiin vain
muutamassa  lausunnossa. Yhden hyvinvointialueen lausunnon mukaan pienen
omavastuuosuuden (esimerkiksi 10 prosenttia) lisddminen voisi olla perusteltu muutos, mutta
merkittdvd omavastuuosuus kuten esitetty 30 prosenttia kasvattaisi riskid alueiden todellisten
kustannusten ja rahoituksen erkaantumiselle ja olisi riski alueiden riittdvélle rahoitukselle.
Esimerkiksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitos piti sindnsd esitetyn kaltaisia muutoksia
aiheellisina, mutta omavastuuosuudessa 70 prosenttia voi olla lausunnon mukaan liian suuri
muutos ja voisi edellyttda tasapainottamista siten, ettd palvelutarpeen vuosittainen kasvu tulisi
huomioida 80 prosentin sijaan tdysiméadriisesti.
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Lisdksi lausunnoissa esitettiin yleisesti kritiikkid voimassa olevan lain mukaista
jélkikéateistarkistuksen mallia kohtaan. Jélkikéteistarkistuksena liséttdvan rahoituksen katsottiin
tulevan nykyiselld tilinpddtostietoihin perustuvilla malilla lilan my6héédn, kahden vuoden
viiveella. Jalkikéteistarkistuksena lisdttdva rahoitus ei mydskadn kohdennu niille alueille, joilla
on ollut kyseisend vuonna suuria alijidmia.

Vain harva lausunnonantaja otti kantaa ehdotukseen lisdrahoituksen poistamisesta
jélkikéateistarkistuksesta. Suurin osa tdhin kantaa ottaneista hyvinvointialueista nédki muutoksen
perusteltuna valtion kustannuksia hillitsevdné toimenpiteend. Ehdotusta vastustaneet nikiviét,
ettd lisdrahoituksen myontdminen kertoo hyvinvointialueen todellisen kokonaisrahoituksen
tarpeen tason, minkd vuoksi lisdrahoitus on huomioitava jélkikéteisrahoituksessa.

Lausuntopalautteen perusteella voidaan arvioida, ettd rahoituksen jilkikateistarkistuksen
toimintamekanismia ja erityisesti ehdotettu jalkikédteistarkistuksen omavastuuosuuden
vaikutusta rahoitukseen ei ole vilttdmattd tiysin késitetty. Esityksen antamisen ajankohtana
saatavissa olevan tiedon mukaan omavastuuosuus merkitsisi todennékdisesti rahoituksen
lisdystd vuonna 2026 tehtivissd jalkikiteistarkistuksessa suhteessa voimassa olevan lain
mukaiseen tdysimddrdiseen tarkistukseen. Jélkikdteistarkistus lisétddn rahoitukseen
ensimmadisen kerran vuonna 2025 tdysimédirdisend. Kevddn 2024 arvion mukaan tdma lisdys
olisi 1,466 miljardia euroa, minkd voidaan arvioida pitkalti korjaavan hyvinvointialuetalouden
alkuvaiheen rahoitusvajetta koko maan tasolla. Hyvinvointialueilta saatujen tietojen perusteella
nayttdisi siltd, ettd vuonna 2026 tehtdvin jalkikateistarkistuksen perusteena olevan vuoden 2024
alijddmi jdisi pienemmaiksi kuin vuonna 2023. Tdmd merkitsisi sitd, ettd ehdotettu
omavastuuosuus kéytéinnossa lisdisi hyvinvointialueiden rahoitusta suhteessa tiysimédrdiseen
tarkistukseen.

Lausuntopalautteen johdosta ei ole tehty téltd osin muutoksia esityksen sisdltoon. Koska
vaikutuksia on télld hetkelld saatavissa olevien tietojen perusteella mahdotonta pitkalla
aikavalillda arvioida tidsméllisesti, tulee omavastuuosuuden ja ehdotetun porrastuksen
vaikutuksia hyvinvointialueiden rahoitukseen seké rahoituksen riittivyyteen myos aluetasolla
arvioida jatkossa toteumatietojen perusteella ja tarvittaessa muuttaa omavastuuosuuden
suuruutta.

6.4 Pelastustoimen riskikertoimen tietopohjaa koskevat ehdotukset

Pelastustoimen riskikertoimen tietopohjan tarkentamista ja esitettyjd teknisid korjauksia
kannatettiin hyvinvointialueiden lausunnoissa. Toisaalta todettiin, ettd esitysluonnoksessa ei ole
tuotu ilmi, milld tekijoilld riskikertoimen laskentaa on tarkoitus tarkentaa, ja ettd esityksesté
puuttuneet vaikutusarvioinnit tulisi saada hyvinvointialueiden kaytt66n mahdollisimman pian.
Lahes kaikki asiasta lausuneet hyvinvointialueet toivat esille riskikertoimen erilaisia
kehittdmistarpeita ja pitivdt sen nykyistd tietopohjaa puutteellisena. Tietopohjassa ei oteta
huomioon kaikkia kustannuksiin vaikuttavia riskejé tai niitd ei huomioida oikealla painolla.

Sisdministeri0 totesi lausunnossaan, ettd aikataulusyistd ministeriossd ei ole mahdollista
valmistella tarvittavia muutoksia hyvinvointialueiden rahoitusasetukseen vield siten, ettd ne
tulisivat voimaan 1.1.2025. Téstd syystd sisdministerid esitti, ettd esityksestd poistettaisiin
kaikki muut muutosehdotukset hyvinvointialueen rahoituslain 23 §:n 1 momentista, paitsi
momentin viimeisen virkkeen muutos (kéytettivien véestorakennetilaston tietojen vuotta
koskeva tekninen korjaus). Muutokset, jotka koskevat riskiruutujen mairdytymisperusteita,
tulisi arvioida ja linjata vuoden 2024 aikana. Muutokset lakiin ja asetukseen voitaisiin toteuttaa
vuoden 2025 aikana siten, ettd ne tulisivat voimaan 1.1.2026.
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Lausuntopalautteen johdosta esityksestd on poistettu pelastustoimen riskikertoimen tietopohjan
tarkentamista koskevat ehdotukset, lukuunottamatta teknistd korjausta siitd, minkd vuoden
vaestorakennetilastotietoja kéytetaan.

7 Sddinndéskohtaiset perustelut

9 §. Tehtivd- ja asiakasmaksumuutosten huomioon ottaminen. Pykildn uudessa 2 momentissa
ehdotetaan sdadettiviksi siitd, miten hyvinvointialueiden tehtévid koskeviin asiakasmaksuihin
sdddettdvit muutokset otetaan huomioon rahoituksessa. Sddnnds koskisi tilanteita, joissa
tehtdvat sdilyvdt ennallaan ja ainoastaan niistd perittdvan asiakasmaksun tasoon, perusteisiin
taikka maksullisuuteen sdddetddn muutoksia. Samalla ehdotetaan pykédldn otsikko
muutettavaksi ehdotettua uutta sisiltod vastaavaksi.

Pykéldn / momentissa sdddetdin hyvinvointialueiden jérjestdmisvastuulle kuuluvien tehtévien
laajuuden tai laadun muutoksen huomioon ottamisesta hyvinvointialueiden koko maan
rahoituksessa etukdteen. Valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle méiritettdessd otetaan
5 §:ssé tarkoitetulla tavalla tdysimaérdisesti huomioon hyvinvointialueiden jérjestdmisvastuulle
kuuluvien tehtévien laajuuden tai laadun muutos, jos se aiheutuu asianomaista tehtévié
koskevasta laista tai asetuksesta, lakiin tai asetukseen perustuvasta valtion viranomaisen
madrdyksesta tai valtion talousarviosta.

Tehtdvdmuutos  otetaan  siten huomioon 5  §:ssd  sdddetyn niin  kutsutun
nettokustannusperiaatteen mukaisesti, jolloin mahdolliset tehtdvidmuutoksesta johtuvat asiakas-
ja kdyttomaksujen muutokset otetaan my06s huomioon. Tehtdvamuutos otetaan huomioon sen
varainhoitovuoden rahoituksesta lukien, jolloin muutos tulee voimaan ja muutoksen
kustannusvaikutukset toteutuvat. Tehtdvien laajuuden tai laadun muutos voi perustua valtion
talousarvioon siltd osin kuin hyvinvointialueen tehtivid koskevasta lainsddddnnostd ei muuta
aiheudu. Jalkimmadiselld virkkeelld korostetaan sitd, ettd hyvinvointialueiden lakisdéteisten
tehtévien rahoituksen tulee perustua lakiin tai lain nojalla asetukseen, eikd néiden tehtdvien
rahoitusta voida muuttaa ainoastaan valtion talousarvioon perustuen.

Edelleen 1 momentin mukaan, valtion rahoitusta voidaan korottaa tai alentaa tehtdvien
laajuuden tai laadun muutoksen perusteella. Tdmén tarkoituksena on sddnndksen perustelujen
mukaan tuoda esille, ettd rahoitusta voidaan muuttaa molempiin suuntiin. Sanamuoto “’voidaan
korottaa tai alentaa” ei siten tarkoita, ettd asiassa jitettdisiin valtioneuvostolle harkintavaltaa
siltd osin, otetaanko muutos huomioon vai ei.

Pykéldn uudessa 2 momentissa ehdotetaan sdadettiviksi siitd, ettd 1 momenttia vastaavalla
tavalla otettaisiin huomioon rahoituksessa etukédteen myos erddt sellaiset asiakasmaksuihin
sdddetyt muutokset, joiden yhteydessd ei muutettaisi hyvinvointialueen kyseisen tehtdvin
sisaltod.

Uuden momentin sdéntelyn tarkoituksena olisi varmistaa se, ettd luonteeltaan erilaiset
asiakasmaksuséddntelyn muutokset otetaan huomioon hyvinvointialueiden rahoitusta turvaavalla
tavalla. Téssé tarkoituksessa sddnnoksessd rajattaisiin niitd asiakasmaksujen muutostilanteita,
joita koskevat vaikutukset otettaisiin etukiteen huomioon. Téllaisia olisivat hyvinvointialueiden
jarjestdmisvastuulle kuuluvasta tehtdvastd perittdvan asiakasmaksun tason, perusteen tai
tehtédvin maksullisuuden séddntelyd koskevat muutokset tai muut vastaavat muutokset, joiden
vaikutus rahoitukseen voidaan etukiteen arvioida.

Jotta muutoksen vaikutus voitaisiin vihentda rahoituksesta etukiteen, tulee sen asiakasmaksuja
korottava tai alentava vaikutus olla arvioitavissa riittivdn tarkasti ja luotettavasti. Koska
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esimerkiksi asiakasmaksukorotuksen arvioitua vaikutusta vastaava osuus véhennettdisiin
valtion rahoituksesta, tulisi alueilla olla kéytdnnOssd mahdollisuus kattaa tdmid osuus
rahoituksesta asiakasmaksutuloilla. Jos kyse on asiakasmaksuun sdddetystd alennuksesta tai
palvelun sddtdmisestd aiemman maksullisuuden sijasta maksuttomaksi, on vastaavasti tirkeas,
ettd valtion rahoitukseen tehdddn tarkoin alueilta muutoksen vuoksi puuttumaan jadvaa
asiakasmaksutuloa vastaava kompensaatio. Muutoksen potentiaalinen vaikutus euroméaérdisesti
tulee siten olla koko maan tasolla todennettavissa konkreettisesti laskelmiin perustuen, jotta se
voidaan rahoituksessa ottaa etukdteen huomioon. Vaikutukset tulee arvioida muutoksen
voimaantulosta lukien kohdentuen siihen ajankohtaan, jolloin muutoksen vaikutus
todellisuudessa nikyy alueiden maksutulon kasvuna tai alentumisena. Arvioinnissa on otettava
huomioon muun muassa se, ettd eri tyyppiset sdéntelyn muutokset realisoituvat kdytdnndssé
maksutulojen muutoksiksi erilaisella nopeudella. Liséksi arvioinnissa tulee ottaa huomioon
alueiden erityispiirteet kuten se, ettd esimerkiksi tulotasoon sidottujen maksujen tosiasialliseen
maksukertyméén vaikuttavat muun ohella alueiden viliset erot vaeston tulotasossa.

Ehdotetun momentin mukaan asiakasmaksumuutos voitaisiin ottaa etukdteen huomioon vain,
jos muutoksen vaikutus rahoitukseen voidaan ottaa huomioon hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla. Esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon maksuista sdédetéddn nykyisin
enimmdiismaksuina. T&lléin maksutulojen realisoitumiseen vaikuttaa muun muassa se,
paattadko yksittdinen alue perid sdddosmuutoksella korotetun enimmaéismédrdn mukaisen
maksun. Lihtokohtana vaikutusten huomioon ottamisessa voitaisiin pitéé sitd, ettd sddnnoksen
mahdollistama maksukorotus tai vastaava muutos alueilla tehdéén ja tilldin rahoitus olisi ndin
mahdollista turvata. Mikéli hyvinvointialue tdlloin paéttéisi jattdd korotuksen tekemaéttd, jéisi
alueen saama rahoitus talloin tdltd osin alemmaksi ja alueen pitéisi kattaa timé osuus muusta
saamastaan rahoituksesta tai sopeuttaa toimintaansa rahoituksen puitteissa. Paitdsvalta olisi
taltd osin hyvinvointialueella.

Sen sijaan asiakasmaksumuutosta ei tulisi ottaa huomioon etukiteen silloin, jos tdmén
arvioidaan merkitsevén sitd, ettd tehtdvin rahoitus ei endd olisi turvattu yleisesti
hyvinvointialueilla tai yksittéisilld alueilla. Téllainen voi olla esimerkiksi tilanne, jossa vain
pieni mddrd hyvinvointialueita pystyisi asiakasmaksuja korottamalla lisddméén palveluihin
kiytettdvissd olevaa rahoitusta, samalla kun kaikkien alueiden valtiolta saama rahoitusta
muutoksen vuoksi merkittivasti pienennettdisiin. Erityisesti muutoksen rahoitusta vihentdvia
vaikutusta ei tulisi tdmén kaltaisissa tilanteissa ottaa ehdotetun 9 §:n uuden momentin
perusteella etukiteen huomioon.

Asiakasmaksumuutosten johdosta rahoitukseen koko maan tasolla tehtdvét korotukset tai
viahennykset kohdentuvat alueille rahoituslaissa sdddettyjen madrdytymistekijoiden mukaisesti.
Jokaisen muutoksen yhteydessd tulee sen sisdllostd riippuen arvioida myds aiheutuvan
rahoituksen lisdyksen tai vdhennyksen kohdentaminen. Muutoksen siséllgsté riippuen rahoitus
voidaan kohdentaa joko rahoitukseen kokonaisuutena tai kyseistd palvelua vastaavien
madrdytymistekijoiden perusteella. Talld on vaikutusta siithen, miten muutoksen jélkeen
rahoitus jakautuu aluekohtaisesti. Muutosten valmistelun yhteydessd kohdentamistapa
arvioidaan asian valmistelusta siséllollisesti vastaavan ministerion ja valtiovarainministerion
yhteistyond. Sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetekijoiden osalta voidaan tarvittaessa hyddyntéa
myos Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen asiantuntemusta.

Asiakasmaksuja koskevien muutosten valmistelun yhteydessd on, vastaavasti kuin tehtévié
koskevien muutosten ollessa kyseessd, kiinnitettivd huomiota my0s sdddosmuutosten
toimeenpanon edellyttimaidn aikaan. Hyvinvointialueilla tulee olla riittdvésti aikaa tehda
esimerkiksi toimeenpanon edellyttdmat luottamuselinpéétokset, tietojarjestelmadmuutokset seka
sisdllostd riippuen myOs muuttaa asiakasmaksupéddtoksid. Lisdksi sddddsmuutosten
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valmisteluaikataulu on sovitettava yhteen valtion talousarvioesityksen valmistelun kanssa.
Muutokset tulee esitelld hyvissd ajoin ja viimeistdin voimaantulovuotta koskevan valtion
varsinaisen talousarvioesityksen yhteydessi, jotta ne on mahdollista ottaa huomioon etukéteen
hyvinvointialueiden kyseisen vuoden rahoituksessa.

10 §. Toteutuneiden kustannusten huomioon ottaminen. Pykéldan ehdotetaan lisattdvaksi uusi 2
momentti lisdrahoituksen huomioon ottamisesta jélkikéteistarkistuksessa. Voimassa olevan lain
mukainen pykéldn 2 momentti ehdotetaan siirrettdviksi 3 momentiksi ja momenttia
tdydennettdviksi jilkikdteistarkistuksen omavastuuta koskevalla sdéntelylla.

Pykélan 1 momentissa sdddetién koko maan tason vuosikohtaisten toteutuneiden kustannusten
ja etukéteen maksetun valtion yleiskatteellisen rahoituksen erotuksen huomioon ottamisesta eli
niin kutsutusta rahoituksen jilkikateistarkistuksesta. Momentin sédédntelyd ei ehdoteta
muutettavaksi. Valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle médritettdesséd otetaan huomioon
vuosittain jilkikdteen hyvinvointialueiden Valtiokonttorille toimittamien tilinpditdstietojen
mukaiset 5 §:ssd tarkoitetut kustannukset (toteutuneet kustannukset) varainhoitovuotta
edeltavaid vuotta edeltdneeltd vuodelta siten, ettd kyseisen vuoden laskennallisten kustannusten
ja toteutuneiden kustannusten erotus lisdtddn rahoitukseen tai vihennetdén rahoituksesta.

Jalkikateistarkistus lisdtddn ensimmadisen kerran hyvinvointialueiden rahoitukseen vuonna 2025
vuoden 2023 tilinpdétoksisti saatavien kustannustietojen perusteella. Vuonna 2025
jélkikateistarkistuksen maard maaritellddn tdysimaardisesti hyvinvointialueiden vuoden 2023
yleiskatteisen  rahoituksen ja  nettokustannusten vilisen erotuksen  perusteella
(vksinkertaistetusti hyvinvointialueiden tilikauden tuloksen) perusteella. Erotusta vastaava
mairé lisdtddn rahoituksen pohjaan seuraaville vuosille vuodesta 2025 alkaen.

Uudessa 2 momentissa sdddettdisiin siitd, miten rahoituslain 11 §:ssd tarkoitettu lisdrahoitus
otettaisiin huomioon jilkikiteistarkistuksessa. Yksittdisille alueille tarkistettavalle vuodelle
mydnnetyn lisdrahoituksen yhteismaéra lisattdisiin 1 momentissa tarkoitettuihin laskennallisiin
kustannuksiin siten, ettd se ei lisdd laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotuksen
perusteella huomioon otettavaa méérai. Jos lisdrahoitusta on myonnetty esimerkiksi sen vuoden
joulukuussa, jonka rahoitusta tarkistetaan, otetaan lisdrahoitus huomioon kyseisen vuoden
laskennallista rahoitusta kasvattavana, vaikka erdn maksu olisi tapahtunut vasta seuraavan
vuoden puolella. Lisdrahoitus otetaan siten huomioon sitd vuotta koskevassa
jélkikéateistarkistuksessa, jonka vuoden rahoitukseen sisdltyviksi alueen tulee lisdrahoitus myos
kirjata.

Pykéldn 3 momentti vastaisi lahtokohtaisesti voimassa olevan lain 2 momentissa sdidettya.
Momentissa sdddetddn jalkikéteistarkistuksen laskentatavasta. Momenttia ehdotetaan
lisattdvaksi sddnnokset jalkikateistarkistusta koskevasta hyvinvointialueiden omavastuusta.

Momentin ensimméisen virkkeen mukaan toteutuneiden kustannusten huomioon ottaminen
perustuu 1 momentissa tarkoitetun varainhoitovuoden laskennallisten ja toteutuneiden
kustannusten erotukseen, joka tarkistetaan 8 §:n 1 momentin mukaisesti sen varainhoitovuoden
kustannustasoon, jolle tarkistus tehddan. Taltd osin momenttia ei ehdoteta muutettavaksi.
Jélkikiteistarkistuksella rahoitukseen lisdttdvd tai siitd védhennettivd mddrd tarkistetaan
indeksitarkistusta koskevien sdénnosten mukaisesti talousarviovuoden kustannustasoon.
Kéytanndssé esimerkiksi vuoden 2023 toteutuneiden kustannusten perusteella tehtdva tarkistus
tarkistettaisiin ensin vuoden 2024 ja sitten vuoden 2025 kustannustasoon. Laskennassa
kaytettdavd hyvinvointialueindeksi perustuu valtiovarainministerion julkisen talouden
suunnitelman ja valtion talousarvioesityksen yhteydessé julkaisemaan hyvinvointialueindeksin
ennusteeseen.
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Momentin toisen virkkeen mukaan laskennassa huomioidaan 1 momentissa tarkoitetun
varainhoitovuoden laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotuksen muutos sitd
edeltdvddn varainhoitovuoteen ndhden sekd mainitussa momentissa tarkoitetulle
varainhoitovuodelle tehty jélkikédteinen tarkistus. Sddnndksessd sdddetyn laskentatavalla
pyritdén ehkdisemaédn jélkikateistarkistuksesta rahoitukseen aiheutuvaa
epatarkoituksenmukaista heiluriliiketta.

Esimerkiksi vuoden 2026 rahoitukseen tehtdvé jalkikdteistarkistus tehddén tarkastelemalla
vuoden 2024 rahoituksen ja toteutuneiden kustannusten vélisen erotuksen muutosta suhteessa
vuoteen 2023. Koska rahoituksen pohjaan on vuonna 2025 jo lisdtty vuoden 2023 tilikauden
tuloksen perusteella korjaus, korjataan vuonna 2026 rahoitukseen vain vuoden 2024 tuloksen
muutos suhteessa vuoden 2023 tulokseen. Rahoitukseen ei siis endd lisdtd vuoden 2024
rahoituksen ja kustannusten vélistd erotusta silti osin, kun erotus on jo otettu aiemmin
huomioon vuoden 2023 perusteella tehdyn tarkistuksen yhteydessa.

Edelleen vuodesta 2027 alkaen jalkikdteistarkistuksen méadrdssd otetaan rahoituksen ja
kustannusten erotuksen (tulos) muutoksen liséksi huomioon rahoitukseen jo vuonna 2025 lisétty
jélkikéteistarkistus. Vuonna 2027 jilkikéteistarkistuksen laskennassa verrataan vuosien 2025 ja
2024 rahoituksen ja kustannusten erotuksen muutosta. Vuoden 2025 rahoituksen pohja on jo
korotettu rahoitukseen vuonna 2025 lisdtyn jélkikéteistarkistuksen verran, joten timé tulee
huomioida jdlkikiteistarkistuksen méaardssd. Mikéli néin ei toimittaisi, tulisi timd korotus
viahennetyksi vuoden 2027 rahoituksen pohjasta jalkikateistarkistuksessa.

Esimerkiksi vuonna 2027 rahoitukseen tehtivd jdlkikéteistarkistus (jk2027) lasketaan
seuraavasti:

Jk2027=-(tulos25-tulos24-jk25)
jossa tulos25 = vuoden 2025 rahoituksen ja kustannusten vélinen erotus
tulos24 = vuoden 2024 rahoituksen ja kustannusten vélinen erotus, ja
jk25 = vuonna 2025 rahoitukseen tehty jélkikateistarkistus.

Y1la kuvattu kaava kuvaa jélkikédteistarkistuksena vuosittain tehtdvéd rahoituksen muutosta.
Koska kunakin vuonna tehtdvd lisdys tai védhennys jd4d rahoituksen pohjaan, on
jélkikéateistarkistuksen maérd rahoituksessa kaikkien vuosien yhteenlaskettu lisdys ja vihennys.
Rahoituslain 6 §:n  mukaan rahoitukseen lisdttavd jilkikateistarkistus on osa
hyvinvointialueiden koko maan rahoituksen pohjaa, ja korottuu muun rahoituspohjan mukana
vuosittain palvelutarpeen kasvun ja hyvinvointialueindeksin perusteella. Laskemalla
vuosittainen jalkikateistarkistus ylld kuvatulla tavalla varmistetaan se, ettd rahoituksen pohja
korottuu oikein vastaamaan toteutuneita kustannuksia kahden vuoden viiveell.

Edelld mainitulla tavalla lasketusta jélkikéteistarkistuksen maédréstd hyvinvointialueiden
vastuulle jdisi omavastuuosuus, jonka madrd laskettaisiin portaittain vuodesta 2026 vuoteen
2029 kasvavan prosenttiosuuden mukaan. Vuonna 2026 tehtdvissd vuoden 2024 rahoituksen
jélkikateistarkistuksessa otettaisiin valtion rahoituksen lisdyksend huomioon 95 prosenttia
jélkikéteistarkistuksen médrdstd. Omavastuuosuus kasvaisi portaittain ollen vuodesta 2029
tehtdvastd vuoden 2027 rahoituksen tarkistuksesta lukien 70 prosenttia.

Esimerkiksi vuodelle 2027 10 prosentin omavastuuosuudella jélkikéteistarkistuksena tehtava
lisdys tai vahennys olisi 90 prosenttia kertaa voimassa olevan lain mukainen muutos:
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Jjk2027=-90%%*(tulos25-tulos24-jk25)

Vuosittaisen omavastuuosuutena tehtdvén rahoituksen lisdyksen tai vihennyksen miéré riippuu
sekd rahoituksen ja kustannuksen vélisen muutoksen etumerkistd (koheneeko vai heikkeneekd
tulos), siitd kuinka paljon tulos muuttuu, sekd rahoitukseen jo lisétysté jilkikéteistarkistuksen
madrasta.

23 §. Pelastustoimen riskikerroin. Pykéldssd sdddetddn pelastustoimen riskikertoimen
laskentatavasta. Pykédldin 1 momentin viimeisen virkkeen mukaan kerrointa laskettaessa
kéytetddn Tilastokeskuksen véestorakennetilaston tietoja asukasmidristd varainhoitovuotta
edeltidvidstd vuodenvaihteesta. Téltd osin ehdotetaan korjattavaksi sddnndkseen jadnyt tekninen
virhe, joka tarkoittaa viittausta sellaisen ajankohdan tietoihin, jotka eivét ole vield kaytettdvissé
kerrointa  laskettaessa. Kerrointa  laskettaessa  kéytettdisiin Tilastokeskuksen
viestorakennetilaston tietoja asukasmdiristi varainhoitovuotta edeltivdd vuotta edeltivin
vuoden lopussa.

8 Lakia alemman asteinen sédintely

Esityksessd ei ehdoteta laajennettavaksi nykyisid asetuksenantovaltuuksia eikd esityksesté
aiheudu tarvetta muuttaa hyvinvointialueiden rahoituksesta annettua valtioneuvoston asetusta.

9 Voimaantulo

Lain ehdotetaan tulevan voimaan 1.1.2025. Lain 10 §:n on kuitenkin tarkoitus tulla voimaan
vasta vuoden 2026 alusta siten, ettd sitd sovellettaisiin kyseisend vuotena vuodelta 2024
tehtivastd jalkikiteistarkistuksesta lukien.

10 Suhde muihin esityksiin
Esitykselld ei ole yhteyttd eduskunnassa késiteltdviné oleviin muihin esityksiin.

Esitys voi liittyé sisdllollisesti valtion vuoden 2025 talousarvioesitykseen, jos hallitusohjelman
ja julkisen talouden suunnitelman mukaiset terveydenhuollon asiakasmaksujen tasokorotukset
vuodelle 2025 toteutetaan niin, ettd ne voidaan ottaa rahoituksessa huomioon etukéteen siten
kuin nyt kyseessé olevassa esityksesséd ehdotetaan séédettivéksi.

Ehdotettuja jélkikéateistarkistusta koskevia muutoksia sovellettaisiin vuonna 2026 tehtdvasta
vuoden 2024 toteutuneisiin kustannuksiin perustuvasta jilkikiteistarkistuksesta lukien.
Muutokset on siten tarkoitus ottaa huomioon hyvinvointialueiden rahoituksessa valtion vuoden
2026 talousarvioesityksesta lukien.

11 Suhde perustuslakiin ja sddtimisjirjestys
11.1 Perustuslakivaliokunnan aiempia kannanottoja hyvinvointialueiden rahoituksesta

Perustuslakivaliokunta on sosiaali- ja terveydenhuollon sekéd pelastustoimen jérjestimisen
uudistusta ja hyvinvointialueiden perustamista koskevaa hallituksen esitystd (HE 241/2020 vp)
arvioidessaan viitannut aiempiin, edellisen vaalikauden uudistusta koskevan esityksen
yhteydessd esittdimiinsd arvioihin rahoitusperiaatteen soveltamisesta esitettyihin maakuntiin
(PeVL 17/2021 vp, s. 23). Valiokunnan mukaan perustuslain 22 §:n mukaiseen perusoikeuksien
toteuttamisvelvoitteeseen kuuluu valtion vastuu huolehtia siitd, ettd perustuslain 121 §:n 4
momentissa tarkoitetuilla alueilla on kdytdnnon edellytykset suoriutua tehtivistddan (PeVL
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26/2017 vp, s. 22, ks. my6s PeVL 10/2015 vp ja PeVL 37/2009 vp). Perustuslakivaliokunta on
lisdksi katsonut, ettd budjettirajoitteella ei voida rajoittaa lakisddteisten palvelujen saatavuutta
(PeVL 26/2017 vp, s. 22, ks. myods PeVL 20/2004 vp, PeVL 63/2014 vp, PeVL 19/2016 vp).
Sosiaali- ja terveyspalveluissa rahoitusperiaatteen merkitystd korostaa perustuslain 19 §:n 3
momentin ja 22 §:n mukainen turvaamisvelvollisuus.

Perustuslakivaliokunnan mukaan perustuslain 121 §:n 4 momentissa tarkoitettujen alueiden
rahoitusta tulee soveltuvin osin arvioida perustuslakivaliokunnan rahoitusperiaatetta koskevan
kaytdnnon valossa (PeVL 15/2018 wvp). Rahoitusperiaatteen merkitys kuntia suurempia
hallintoalueita koskevan sdintelyn valtiosdéntdisessd arvioinnissa poikkeaa kuitenkin
perustuslakivaliokunnan (PeVL 17/2021 vp, s. 23) mukaan muun muassa puuttuvan
verotusoikeuden vuoksi arvioinnista kuntien osalta (PeVL 15/2018 vp, s. 21). Ratkaisevassa
asemassa hyvinvointialueille osoitettujen tehtdvien asianmukaisen hoitamisen turvaamisessa on
siten nimenomaan valtion rahoituksen riittivyys ja sen oikea kohdentaminen (PeVL 15/2018
vp, s. 21).

Perustuslakivaliokunta on korostanut my®ds sitd, ettd sote-palveluiden rahoituksen on riittavésti
vastattava palvelutarvetta ja turvattava se, etteivit sote-palveluista perittévét asiakasmaksut
suuruudellaan siirrd palveluja niité tarvitsevien ulottumattomiin (PeVL 15/2018 vp, s. 23).

Perustuslakivaliokunta totesi (PeVL 17/2021 wvp, s. 24), ettdi vain osa sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelutarpeen kasvusta otetaan rahoituslain 7 §:n mukaan huomioon valtion
rahoituksesta pédtettiessd. Perustuslakivaliokunta on arvioidessaan edellisen vaalikauden sote-
esitykseen sisédltynyttd maakuntien rahoituslakia todennut pitdvinsa sindnsa selvind, etti valtion
on viime kidessé turvattava oikeus riittdviin sosiaali- ja terveyspalveluihin tilanteessa, jossa
maakunnalla ei ole téhén taloudellisia edellytyksid (PeVL 15/2018 vp, s. 24). Taltid kannalta
merkityksellisid ovat nyt ehdotetut rahoituslain 10 §:n sédédnndkset toteutuneiden kustannusten
huomioon ottamisesta ja 11 §:n sddnnokset hyvinvointialueen lisdrahoituksesta.

Nyt kyseessd oleva esitys liittyy osaltaan pdédministeri Orpon hallituksen julkisen talouden
vahvistamiseksi péadttdmédin kokonaisuuteen. Suomen julkisen talouden velkaa kerryttiva
alijaama on mittava, ja ndin julkisen talouden velkasuhteen vakauttaminen edellyttdd nopeita ja
merkittdvid toimenpiteitd seuraavien vuosien aikana. Julkisen talouden kestivyydelld
tavoitellaan sitd, ettd julkinen valta voi jatkossakin vastata velvoitteistaan.

11.2 Asiakasmaksumuutosten huomioon ottamista koskeva ehdotus

Esityksessd ehdotetaan ensinndkin tdydennettdviksi rahoituslain 9 §:n sdintelyd siitd, miten
rahoituksessa kullekin varainhoitovuodelle otettaisiin huomioon tehtdvamuutosten ohella myos
tehtdvid koskeviin asiakasmaksuihin sdddetyt muutokset. Sdéntelyn ensisijaisena tarkoituksena
on turvata rahoitusperiaatteen toteutuminen myds asiakasmaksuja koskevien muutosten
kohdalla.

Siten esimerkiksi ainoastaan kustannustason nousua kompensoivia muutoksia kuten
indeksikorotuksia ei otettaisi ehdotetun sddntelyn mukaan etukdteen huomioon
hyvinvointialueiden  rahoituksessa.  Indeksitarkistuksen tarkoituksena on  sdilyttda
asiakasmaksun reaalinen taso kustannusten noususta huolimatta. Ellei téllainen korotus jdisi
tdysiméadrdisesti hyvinvointialueiden kéaytettdvéksi, niiden kokonaisrahoitus kaytdnnossé
pienenisi.

Ehdotettu sdintely mahdollistaisi sen sijaan erityisesti asiakasmaksujen tason muutoksia
merkitsevien muutosten, eli kiytdnnossa hyvinvointialueiden valtion rahoitustarvetta lisddvien
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tai vdhentdvien muutosten huomioon ottamisen etukdteen. Téallaisia muutoksia olisivat
enimmdiisméérid koskevien muutosten ohella myos esimerkiksi maksuperusteiden tai
maksullisuuden muutokset tai vastaavasti maksujen alentamista merkitsevit muutokset.
Vaikutukset otettaisiin  huomioon rahoituksessa siitd lukien, kun niiden arvioidaan
todellisuudessa realisoituvan maksutulojen muutoksena.

Saidntelyssa korostetaan sitd, ettd ainoastaan sellainen asiakasmaksuihin sdddetty muutos olisi
otettavissa rahoituksessa etukiteen huomioon, jonka konkreettinen euromaérédinen vaikutus on
arvioitavissa ja joka voidaan ottaa huomioon rahoitusperiaatteen turvaavalla tavalla. Muutoksen
vaikutukset tulee kyetd arvioimaan konkreettisiin tosiseikkoihin perustuviin laskelmiin
pohjautuen euroméiriisesti koko maan tasolla. Lisdksi on arvioitava perustuslakivalokunnan
rahoitusperiaatteen soveltamista koskevien kantojen edellyttdmalld tavalla myos vaikutuksia
rahoituksen kohdentumiseen eri alueilla.

Sosiaali- ja  terveydenhuollon asiakasmaksuista sdddetddn  voimassa  olevassa
asiakasmaksulaissa ja —asetuksessa ldhtOkohtaisesti enimmdiismaédrdisind maksuina.
Pelastustoimen palvelujen osalta vastaavaa sdédntelya ei ole. Maksutaso jdi siten paatettavaksi
hyvinvointialueiden itsehallinnon piiriin kuuluvassa pééatoksenteossa. Hyvinvointialueet voivat
myds paittdd olla periméttd maksuja tai perid maksuja laissa sidddettyd pienempind. Ehdotettu
asiakasmaksumuutosten huomioon ottamista rahoituksessa koskeva sdédntely ei muuta tita
lahtokohtaa. Ehdotetun sddnndksen mukaan rahoituksessa etukdteen huomioon otettava
asiakasmaksumuutos voisi koskea esimerkiksi maksun enimmaéismédrdn korottamista.
Muutoksen arvioitu euromdirdinen vaikutus otettaisiin télloin huomioon koko maan tason
rahoituksessa siitd ldhtien, kun sen vaikutusten arvioidaan toteutuvan. Mikili hyvinvointialue
talloin paattiisi jattdd korotuksen maksuihin tekemdtti, jdisi alueen saama rahoitus tilloin talta
osin alemmaksi ja alueen pitdisi kattaa tdmi osuus muusta saamastaan rahoituksesta.
Péétosvalta olisi tdltd osin hyvinvointialueella. Jos jokin alue paittda olla korottamatta maksuja
ja eikd pysty kattamaan vastaavaa rahoitusta muutoin, voisi tdmé ndkya kyseiselle vuodelle
tehtdvassd rahoituksen jilkikateistarkistuksessa korkeampina nettokustannuksina ja tulisi sitd
kautta otetuksi jilkikdteen huomioon koko maan rahoituspohjassa.

Rahoituksessa etukéiteen huomioon otettava asiakasmaksun muutos voisi edelld mainittujen
edellytysten tiyttyessd perustua lakiin tai lain nojalla asetuksen sddnnokseen, vastaavalla tavalla
kuin rahoituslain 9 §n  mukaan rahoituksessa etukdteen huomioon otettavat
tehtdvimuutoksetkin. Maksumuutoksen valmistelun yhteydessd valmistelusta vastaavien
ministerididen tulee kulloinkin arvioida ja varmistaa, ettei ehdotettava muutos maksuihin
johtaisi siihen, ettéd palvelusta perittdva maksu suuruudellaan siirtéisi palveluja niitd tarvitsevien
ulottumattomiin.

11.3 Rahoituksen jilkikiteistarkistukseen liittyvit ehdotukset

Esityksessd ehdotetaan muutettavaksi hyvinvointialueiden koko maan tason rahoituksen
jélkikéateistarkistusta siten, ettd hyvinvointialueilla olisi omavastuuosuus, jolta osin
tarkistettavan vuoden laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotusta ei otettaisi
huomioon rahoituksessa. Ehdotetun muutoksen tavoitteena on lisdtd rahoitusmalliin sisdltyvia
kannusteita hyvinvointialueille kustannusten kasvun hillintaan.

Perustuslakivaliokunta on edelld mainituissa lausunnoissaan pitdnyt rahoituslain 10 §:ssé
sdddettyd toteutuneiden kustannusten jdlkikdteistd huomioon ottamista merkityksellisené
perustuslaissa turvattujen palvelujen jirjestimisen ja siithen kytkeytyvin rahoitusperiaatteen
nidkokulmasta. Jélkikdteistarkistuksen perusteella hyvinvointialueiden rahoituksen lisdtdan
jalkikdteen kunkin vuoden valmistuneiden tilinpddtostietojen perusteella méadrdytyvien
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toteutuneiden kustannusten ja kyseiselle vuodelle etukéiteen maksetun valtion yleiskatteellisen
rahoituksen erotusta vastaava méaidrd. Télloin rahoitus ei péédse liiaksi erkaantumaan
toteutuneista kustannuksista.

Jalkikateistarkistuksen perusteella erotus otetaan huomioon koko maan tasolla ja se jia
rahoituksen pohjaan seuraaville vuosille. Jélkikiteistarkistuksella rahoitukseen lisdttavd maaré
ei siten kohdennu suoraan niille alueille, joilla kustannukset ovat kyseisend vuonna ylittineet
valtiolta saadun rahoituksen. Rahoituksen lisdys kohdennetaan alueille osana muuta rahoitusta
rahoituslaissa sdddettyjen madrdytymistekijoiden mukaisesti. Myds esitetyn omavastuun
vaikutus kohdentuu kaikille alueille.

Jalkikéateistarkistuksen omavastuuta koskevan ehdotuksen vaikutuksia hyvinvointialueiden
rahoitukseen on  pyritty arvioimaan esityksen luvussa 4 (kohta 4.2.1.2).
Vaikutusarviolaskelmien pohjaksi ei ole tissd vaiheessa vield saatavilla pidemmén ajan
toteutuneisiin kustannuksiin perustuvia arvioita kustannusten kehityksesté. Jilkikéteistarkistus
lisatddn rahoitukseen ensimmaisen kerran vuonna 2025 tdysiméardisend. Kevadan 2024 arvion
mukaan tdmé lisdys on 1,46 miljardia euroa. Tdmén voidaan arvioida pitkélti korjaavan
hyvinvointialuetalouden alkuvaiheen rahoitusvajetta koko maan tasolla. Hyvinvointialueiden
talousarviotietojen mukaan vuoden 2024 rahoituksen ja kustannusten vélinen erotus olisi noin -
870 miljoonaa euroa. Alueilta saatujen tietojen perusteella ndyttéisi silté, ettd vuoden 2024 tulos
tulisi olemaan titd heikompi, mutta alijadma jdisi kuitenkin pienemmaiksi kuin vuonna 2023.
Tama merkitsisi sitd, ettd ehdotettu omavastuuosuus kdytdnnossa lisdisi hyvinvointialueiden
rahoitusta suhteessa tdysimdirdiseen tarkistukseen.

Mikéli vuoden 2024 alijadamai ylittdisi vuoden 2023 alijdédmin, tarkoittaisi omavastuuosuus
rahoituksen vdhentdmistd suhteessa tdysiméérdiseen tarkistukseen. Jélkikéteistarkistuksen
omavastuu on tdmédn esityksen mukaan suuruudeltaan 5 prosenttia vuonna 2026. Mikéli
alijadama kasvaisi esimerkiksi 100 miljoonaa euroa vuoteen 2023 verrattuna, tarkoittaisi
omavastuu noin 5 miljoonan euron rahoituksen leikkausta. Rahoituksen pohjassa séilyy vuonna
2025 vuoden 2023 alijaéméin perusteella tehty rahoituksen lisdys. Hyvinvointialueet raportoivat
vuoden 2024 tilinpddtosennusteensa elokuussa 2024, jonka perusteella piivitetidn arvio
jélkikéateistarkistuksen madréstd ja omavastuun vaikutuksesta vuodelle 2026.

Ehdotettu omavastuu tarkoittaisi sitd, ettd mikili hyvinvointialueiden kustannusten kasvu pysyy
korkealla tasolla, hyvinvointialueiden jilkikéteistarkistusta lisdttdisiin rahoitukseen vuosittain
ja ehdotettu omavastuu véhentiisi titd lisdystd. Mikéli kustannuksissa on kasvupainetta, voi
jélkikéateistarkistuksen omavastuu merkitd rahoituksen viahennystd suhteessa voimassa olevan
lain mukaiseen tdysimédardiseen jilkikateistarkistukseen. Vaikutusarvioiden mukaan asteittain
nousevan prosenttiosuuden mukaan médrdytyva jélkikdteistarkistuksen omavastuu ei
kuitenkaan pidemmaéllakéan aikavililld kasvaisi enromaérdisesti niin suureksi, etti se suhteessa
rahoituksen kokonaismédrddn koko maan tasolla tai alueittain voitaisiin katsoa vaarantavan
hyvinvointialueiden tehtdvien jérjestdmiseksi tarvittavaa rahoitusta. Myds nopeamman
kustannuskehitysarvion mukaan omavastuun rahoitusta vihentdvé vaikutus jad vuoteen 2030
mennessd alle yhteen prosenttiin koko maan rahoituksen tasosta. Mikéli hyvinvointialueiden
kustannusten kasvu on maltillista, hyvinvointialuetalouden tuloksen kohentuessa
jélkikateistarkistus merkitsee rahoituksen vuosittaista vdhennystd. Ehdotettu omavastuu
vahentdisi titd rahoituksen vdhennystd eli lisdisi alueiden rahoitusta. Jilkikateistarkistuksen
maérd ja siten omavastuun vaikutus hyvinvointialueille ja valtiontalouteen on hyvin erilainen
riippuen kustannusten kehityksestd. Koska vaikutuksia on télld hetkelld saatavissa olevien
tietojen perusteella mahdotonta pitkdlld aikavililld arvioida tdsmallisesti, tulee
omavastuuosuuden ja ehdotetun porrastuksen vaikutuksia hyvinvointialueiden rahoitukseen
sekd rahoituksen riittdvyyteen myos aluetasolla arvioida jatkossa toteumatietojen perusteella ja
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tarvittaessa muuttaa omavastuuosuuden suuruutta, jotta yhdenvertaiset palvelut voidaan turvata
jokaisella hyvinvointialueella.

Lisidksi esityksessd ehdotetaan, ettd yksittdisen alueen saamaa rahoituslain 11 §:ssé tarkoitettua
lisdrahoitusta ei otettaisi huomioon jilkikéteistarkistuksessa koko maan rahoitusta korottavana
erdnd. Lisdrahoitusta vastaava rahoituksen lisdys koko maan tasolla ei kohdistu sille alueelle,
jolla lisdrahoituksen tarve on ollut. Tilanne on vastaava kuin jélkikéteistarkistuksessa, jossa
rahoituksen lisdys ei suoraan kohdennu niille alueille, joilla kyseisend vuonna toteutuneet
kustannukset ovat ylittdneet maksetun yleiskatteellisen rahoituksen. Néin ollen lisdrahoituksen
huomioon ottaminen ei turvaisi kyseisen alueen rahoitusta jatkossa.

Ehdotettuja muutoksia arvioitaessa on vield otettava huomioon, ettd edelleen yksittdisen
hyvinvointialueen tasolla perustuslaissa turvattujen palvelujen jérjestimisen rahoitus turvataan
viime kéadessd lisdrahoituksella. Lisdrahoitusta voidaan myontdd alueelle sen edellytysten
tdyttyessd my0Os useaan kertaan. Rahoituslain lisdrahoitusta koskevan 11 §:n mukaan, jos
rahoituksen taso muutoin vaarantaisi perustuslain 19 §:n 3 momentissa tarkoitettujen riittdvien
sosiaali- ja terveyspalvelujen tai perustuslain 7, 15 ja 20 §:ssé tarkoitettuihin perusoikeuksiin
liittyvien pelastustoimen palvelujen jarjestdmisen, hyvinvointialueella on oikeus saada lain 2—
4 luvussa sdddetyn laskennallisen rahoituksen lisdksi valtiolta rahoitusta se méairéd, joka on
tarpeen mainittujen sosiaali- ja terveyspalvelujen ja pelastustoimen palvelujen turvaamiseksi
ottaen huomioon hyvinvointialueen edellytykset jarjestdd muut lakisddteiset tehtavit.

Hallitus katsoo, ettd lakiesitys voidaan kisitelld tavallisessa lain sddtamisjarjestyksessa.

Ponsi

Edelld esitetyn perusteella annetaan eduskunnan hyvéksyttdvéksi seuraava lakiehdotus:
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Lakiehdotus

Laki

hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan pdatoksen mukaisesti

muutetaan hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021) 9 ja 10 § sekéd 23 §:n 1
momentti, sellaisina kuin niistd ovat 9 § laissa 354/2022 ja 10 § osaksi laissa 700/2022,
seuraavasti:

93§
Tehtivd- ja asiakasmaksumuutosten huomioon ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle médritettiessd otetaan 5 §:ssd tarkoitetulla
tavalla tdysimédraisesti huomioon hyvinvointialueiden jérjestimisvastuulle kuuluvien tehtdvien
laajuuden tai laadun muutos, jos se aiheutuu asianomaista tehtdvaid koskevasta laista tai
asetuksesta, lakiin tai asetukseen perustuvasta valtion viranomaisen médridyksestd tai valtion
talousarviosta. Valtion rahoitusta voidaan korottaa tai alentaa tehtévien laajuuden tai laadun
muutoksen perusteella. Tehtdvien laajuuden tai laadun muutos voi perustua valtion
talousarvioon siltid osin kuin hyvinvointialueen tehtévié koskevasta lainsdddéannostd ei muuta
aiheudu.

Valtion rahoitusta korotetaan tai alennetaan 1 momentissa tarkoitetulla tavalla
hyvinvointialueiden jérjestdmisvastuulle kuuluvasta tehtavéstd perittivdn asiakasmaksun
tasoon, perusteisiin tai alaan sdddetyn muutoksen perusteella, jos muutoksen vaikutus
rahoitukseen voidaan etukéteen arvioida ja ottaa huomioon hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla.

10 §
Toteutuneiden kustannusten huomioon ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa varainhoitovuodelle miiritettdessd otetaan huomioon vuosittain
jélkikédteen hyvinvointialueiden Valtiokonttorille toimittamien tilinpaétdstietojen mukaiset 5
§:ssé tarkoitetut kustannukset (tofeutuneet kustannukset) varainhoitovuotta edeltdvidd vuotta
edelténeeltd vuodelta siten, ettd kyseisen vuoden laskennallisten kustannusten ja toteutuneiden
kustannusten erotus lisdtddn rahoitukseen tai vihennetdin rahoituksesta.

Edelld 1 momentissa tarkoitettuihin laskennallisiin kustannuksiin lisdtdan kyseiselle vuodelle
myOnnetty 11 §:ssé tarkoitettu lisérahoitus siten, ettd se ei liséd laskennallisten ja toteutuneiden
kustannusten erotuksen perusteella huomioon otettavaa maaraa.

Toteutuneiden kustannusten huomioon ottaminen perustuu 1 momentissa tarkoitetun
varainhoitovuoden laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotukseen, joka tarkistetaan
8 §:n 1 momentin mukaisesti sen varainhoitovuoden kustannustasoon, jolle tarkistus tehdaén.
Laskennassa huomioidaan 1 momentissa tarkoitetun varainhoitovuoden laskennallisten ja
toteutuneiden kustannusten erotuksen muutos sitd edeltdvédn varainhoitovuoteen ndhden seki
mainitussa momentissa tarkoitetulle varainhoitovuodelle tehty jilkikdteinen tarkistus. Néin
saadusta méardstd otetaan huomioon toteutuneiden kustannusten tarkistuksena:

1) vuodelle 2026 tehtidvdssd vuoden 2024 rahoituksen tarkistuksessa 95 prosenttia;

2) vuodelle 2027 tehtdvéssd vuoden 2025 rahoituksen tarkistuksessa 90 prosenttia;
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3) vuodelle 2028 tehtidvissd vuoden 2026 rahoituksen tarkistuksessa 80 prosenttia;
4) vuodelle 2029 tehtdvistd vuoden 2027 rahoituksen tarkistuksesta lukien 70 prosenttia.

238§
Pelastustoimen riskikerroin

Hyvinvointialueen pelastustoimen riskikerroin perustuu pelastustoimen jérjestimisestd
annetun lain (613/2021) 3 §:ssd tarkoitettuihin pelastustoimen palvelutasoa maéérittaviin
kansallisiin, alueellisiin ja paikallisiin tarpeisiin ja onnettomuus- tai muihin uhkiin.
Pelastustoimen riskikertoimen maérittimiseksi hyvinvointialue jaetaan yhden nelikilometrin
suuruisiksi ruuduiksi, joille kullekin Tilastokeskus laskee riskitason. Riskitason perusteella
riskiruudut jaetaan neljdin riskiluokkaan I, II, III ja IV. Pelastustoimen riskikerroin lasketaan
jakamalla hyvinvointialueen riskiruututiheys koko maan riskiruututiheydelld. Riskikertoimen
laskennassa otetaan huomioon ne riskiruudut, joiden Tilastokeskuksen laskema tai joilla
tapahtuneiden onnettomuuksien perusteella madraytyva riskiluokka on I ja II tai joiden
painokerroin ruudulla sijaitsevan riskikohteen tai silld harjoitetun toiminnan perusteella on 1.
Kerrointa laskettaessa kiytetédén Tilastokeskuksen vdestorakennetilaston tietoja asukasmaédristé
varainhoitovuotta edeltivia vuotta edeltdvin vuoden lopussa.

Téma laki tulee voimaan péivana kuuta 20 . Lain 10 § tulee kuitenkin voimaan vasta péivani
kuuta 20 .

Helsingissd 13.6.2024

Paaministeri

Petteri Orpo

Kunta- ja alueministeri Anna-Kaisa Ikonen
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Liite
Rinnakkaisteksti

Laki

hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan paatoksen mukaisesti

muutetaan hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021) 9 ja 10 § seké 23 §:n 1
momentti, sellaisina kuin niistd ovat 9 § on laissa 354/2022 ja 10 § osaksi laissa 700/2022,

seuraavasti:

Voimassa oleva laki

98§

Tehtdavimuutosten huomioon ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa
varainhoitovuodelle mééritettdessd otetaan 5
§:ssd tarkoitetulla tavalla tdysiméardisesti
huomioon hyvinvointialueiden
jarjestaimisvastuulle  kuuluvien tehtidvien
laajuuden tai laadun muutos, jos se aiheutuu
asianomaista tehtdvdd koskevasta laista tai
asetuksesta, lakiin tai asetukseen perustuvasta
valtion viranomaisen méarayksesta tai valtion
talousarviosta. Valtion rahoitusta voidaan
korottaa tai alentaa tehtdvien laajuuden tai
laadun muutoksen perusteella. Tehtdvien
laajuuden tai laadun muutos voi perustua
valtion talousarvioon siltd osin  kuin
hyvinvointialueen tehtdvid  koskevasta
lainsdddannostd ei muuta aiheudu.

10 §

Ehdotus

98§

Tehtdivi- ja asiakasmaksumuutosten
huomioon ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa
varainhoitovuodelle mééritettdessd otetaan 5
§:ssd tarkoitetulla tavalla tdysiméardisesti
huomioon hyvinvointialueiden
jarjestaimisvastuulle  kuuluvien tehtidvien
laajuuden tai laadun muutos, jos se aiheutuu
asianomaista tehtdvdd koskevasta laista tai
asetuksesta, lakiin tai asetukseen perustuvasta
valtion viranomaisen méardyksesta tai valtion
talousarviosta. Valtion rahoitusta voidaan
korottaa tai alentaa tehtdvien laajuuden tai
laadun muutoksen perusteella. Tehtdvien
laajuuden tai laadun muutos voi perustua
valtion talousarvioon siltdi osin kuin
hyvinvointialueen tehtdvid  koskevasta
lainsdddanndstd ei muuta aiheudu.

Valtion  rahoitusta  korotetaan tai
alennetaan 1 momentissa tarkoitetulla tavalla
hyvinvointialueiden Jdrjestimisvastuulle
kuuluvasta tehtdvdstd perittivin
asiakasmaksun tasoon, perusteisiin tai alaan
sdddetyn  muutoksen  perusteella,  jos
muutoksen vaikutus rahoitukseen voidaan
etukdteen arvioida ja ottaa huomioon
hyvinvointialueiden rahoituksen turvaavalla
tavalla.

10 §
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Voimassa oleva laki

Toteutuneiden kustannusten huomioon
ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa
varainhoitovuodelle maééritettdessd otetaan
huomioon vuosittain jélkikateen
hyvinvointialueiden Valtiokonttorille
toimittamien tilinpdétdstietojen mukaiset 5
§:ssd tarkoitetut kustannukset (tofeutuneet
kustannukset) varainhoitovuotta edeltdvad
vuotta edeltdneeltd vuodelta siten, ettd
kyseisen vuoden laskennallisten kustannusten
ja toteutuneiden kustannusten erotus lisitédan
rahoitukseen tai vihennetién rahoituksesta.

Toteutuneiden kustannusten huomioon
ottaminen perustuu 1 momentissa tarkoitetun
varainhoitovuoden laskennallisten ja
toteutuneiden kustannusten erotukseen, joka
tarkistetaan 8 §:n 1 momentin mukaisesti sen
varainhoitovuoden kustannustasoon, jolle
tarkistus tehddan. Laskennassa huomioidaan 1
momentissa tarkoitetun varainhoitovuoden
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten
erotuksen muutos sitd edeltdviin
varainhoitovuoteen nidhden sekd mainitussa
momentissa tarkoitetulle varainhoitovuodelle
tehty jalkikateinen tarkistus.

23§

Ehdotus

Toteutuneiden kustannusten huomioon
ottaminen

Valtion rahoituksen tasoa
varainhoitovuodelle maééritettdessd otetaan
huomioon vuosittain jélkikateen
hyvinvointialueiden Valtiokonttorille
toimittamien tilinpdétdstietojen mukaiset 5
§:ssd tarkoitetut kustannukset (fofeutuneet
kustannukset) varainhoitovuotta edeltdvad
vuotta edeltdneeltd vuodelta siten, ettd
kyseisen vuoden laskennallisten kustannusten
ja toteutuneiden kustannusten erotus lisitédan
rahoitukseen tai vihennetdédn rahoituksesta

Edelli 1 momentissa tarkoitettuihin
laskennallisiin kustannuksiin lisdtddn
kyseiselle vuodelle myénnetty 11 §:ssd
tarkoitettu lisdrahoitus siten, ettd se ei lisdd
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten
erotuksen perusteella huomioon otettavaa
mddrdd.

Toteutuneiden kustannusten huomioon
ottaminen perustuu 1 momentissa tarkoitetun
varainhoitovuoden laskennallisten ja
toteutuneiden kustannusten erotukseen, joka
tarkistetaan 8 §:n 1 momentin mukaisesti sen
varainhoitovuoden kustannustasoon, jolle
tarkistus tehddén. Laskennassa huomioidaan 1
momentissa tarkoitetun varainhoitovuoden
laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten
erotuksen muutos sitd edeltdvain
varainhoitovuoteen nidhden sekd mainitussa
momentissa tarkoitetulle varainhoitovuodelle
tehty jélkikdteinen tarkistus. Ndin saadusta
mddrdstd otetaan huomioon toteutuneiden
kustannusten tarkistuksena:

1) vuodelle 2026 tehtdvissd vuoden 2024
rahoituksen tarkistuksessa 95 prosenttia;

2) vuodelle 2027 tehtdivissd vuoden 2025
rahoituksen tarkistuksessa 90 prosenttia;

3) vuodelle 2028 tehtivissd vuoden 2026
rahoituksen tarkistuksessa 80 prosenttia;

4) vuodelle 2029 tehtivistd vuoden 2027
rahoituksen  tarkistuksesta  lukien 70
prosenttia.

23§
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Voimassa oleva laki

Pelastustoimen riskikerroin

Hyvinvointialueen pelastustoimen
riskikerroin perustuu pelastustoimen
jérjestdmisestd annetun lain (613/2021) 3
§:ssd tarkoitettuihin pelastustoimen
palvelutasoa madrittaviin kansallisiin,
alueellisiin ja paikallisiin tarpeisiin ja
onnettomuus- tai muihin uhkiin.
Pelastustoimen riskikertoimen
madrittdmiseksi  hyvinvointialue  jaetaan
yhden nelidkilometrin suuruisiksi ruuduiksi,
joille kullekin Tilastokeskus laskee riskitason.
Riskitason perusteella riskiruudut jaetaan

neljddn riskiluokkaan I, II, III ja IV.
Pelastustoimen riskikerroin lasketaan
jakamalla hyvinvointialueen riskiruututiheys
koko maan riskiruututiheydella.
Riskikertoimen laskennassa otetaan
huomioon ne riskiruudut, joiden
Tilastokeskuksen = laskema  tai  joilla

tapahtuneiden onnettomuuksien perusteella
madrdytyva riskiluokka on I ja II tai joiden
painokerroin ruudulla sijaitsevan riskikohteen
tai silld harjoitetun toiminnan perusteella on 1.
Kerrointa laskettaessa kéytetédan
Tilastokeskuksen viestorakennetilaston
tietoja  asukasmddristd  varainhoitovuotta
edeltdvistd vuodenvaihteesta.

Ehdotus

Pelastustoimen riskikerroin

Hyvinvointialueen pelastustoimen
riskikerroin perustuu pelastustoimen
jérjestdmisestd annetun lain (613/2021) 3
§:ssd tarkoitettuihin pelastustoimen
palvelutasoa madrittaviin kansallisiin,
alueellisiin ja paikallisiin tarpeisiin ja
onnettomuus- tai muihin uhkiin.
Pelastustoimen riskikertoimen
médrittimiseksi  hyvinvointialue  jaetaan
yhden nelidkilometrin suuruisiksi ruuduiksi,
joille kullekin Tilastokeskus laskee riskitason.
Riskitason perusteella riskiruudut jaetaan

neljddn riskiluokkaan I, II, III ja IV.
Pelastustoimen riskikerroin lasketaan
jakamalla hyvinvointialueen riskiruututiheys
koko maan riskiruututiheydella.
Riskikertoimen laskennassa otetaan
huomioon ne riskiruudut, joiden
Tilastokeskuksen = laskema  tai  joilla

tapahtuneiden onnettomuuksien perusteella
médrdytyva riskiluokka on I ja II tai joiden
painokerroin ruudulla sijaitsevan riskikohteen
tai silld harjoitetun toiminnan perusteella on 1.
Kerrointa laskettaessa kéytetédan
Tilastokeskuksen véestorakennetilaston
tietoja  asukasmddristd  varainhoitovuotta
edeltdvdd vuotta edeltivin vuoden lopussa.

Tdmd laki tulee voimaan pdivind kuuta 20
. Lain 10 § tulee kuitenkin voimaan vasta
pdivdnd kuuta 20 .
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